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KtPartNl 
Ml  NstiHiigM  fer  SmdlMspleje  9g  leMagSTASM  i 
Bryssel  1879  og  om  Atm  itrmti  forbisilw  Koigrest 


(Siattet) 


I  den  Døjeste  Forbindelse  med  Udstillingen,  Ja  egentlig  som 
en  Moder  til  denne,  staar  Eoligressen  for  Sundhedspleje, 
Redningsvæsen  og  Socialøkonomi.  Ligesom  der  var  gjort 
Alt  for  at  gjøre  DdsUHingen  righoldig,  saaledes  var  der 
ogsaa  gjort,  hvad  mao  kunde,  tot  at  gjøre  Kongressen  saa 
bekjendt,  som  muligt,  og  for  at  faa  mange  Deltagere  i  den. 
Gjennem  de  forskjellige  Landes  Ddstillingskomltéer  vare  de 
Spørgsmaal,  som  den  skulde  behandle,  blevne  offentliggjorte 
overalt  og  meget  betids,  og  hvis  det  er  rigtigt,  hvad  man 
fortalte  i  Bryssel^  ^t  Deltageroes  Antal  var  over  1500^),  kan 
man  ikke  niegte,  at  det  i  høj  Grad  var  lykkedes  at  vække 
Deltagelse  for  den.  Men  her  maa  dog  strax  bemærkes,  at 
den  aldeles  overvejende  Del  af  disse  1500  vare  Belgiere,  og 
at   der   vistnok   næppe   var   flere  end  100—200  fremmede 


>)  Senere  bekræftet  af  GenmraJsnkreteren. 

34i«  Rakke  234«  Mé. 


D'eltogHM.  ^  Oei  interDationale  Kongres  for  9tail4lieéi(ileje 
og  RedDlngsyæseD ,  som  dens  officielle  Titel  var,  var  stillet 
under  Kongens  Protektion  og..havd&  |;ians«  Broder  tili  Æres- 
præsideni  og  Byw^  Brysstt  hl-yPatr^n.  DesfonKk^  fare  de 
fleste  layndige  Xrooarvinger  i- Evr^pa*  Æ)*es^Msldf^ier,  og 
Bryssels  bekjendte  Borgmester,  Anspart,  Viceærl&spræsident 
i  den  belgiske  Centralkomité.  Denne  dannedes  foreyrif^t  af 
G^eralløjtnaot  Renard,  Formand  for  Advokaterne  Ver- 
voort  og  Fabrikant  Waro c  qué  som  Præsidenter^),  samt 
26  andre  Medlemmer,  hvoriblandt  kun  4  Læger,  medens  der 
i  Komttéeo  -fer  iværksættelsen-  gf-Ktingreweu  sler-tic^^ 
fandtes    nogen  4;k^'e;<' het   havde   mtia  kun   havt  Brug 

for  nogle  af  deia  iil  Sekrfttmrfiofttpmft  ,  ,^.  .    

Sit  Lokale  havde  Kongressen,  i  det  tidligere  saakaldte 
Palais  Ducal,  nu  Palais  des  Académie^,  der  ligger  ved  place 
des  palais ,  ligeovérfor  UdsUIJingsbygnuigeQ  ^  og  saaledes 
meget  bekvemt,  ^jeineni  en  Férbal  og  op  ad  en  smuk 
dobbelt  Trappe  kom  man  paa  1ste  Sal  ind  i  en  stor  Forsal, 
hvor  Kongressens  Bureau  var,  og  hvor  man  modtog  Kon- 
gressens Bulletin,  Adgangskort  o.  U  og  kunde  faa  fornødne 
Oplysninger.  Fra  Midten  af 'denne  Forsal  førte  en  Dør  ind 
til  dea  store  Fep1«al, .  bvtMT  K^i^n^stdoa  AalHiin§  ogSlutnjag 
fandt  Sted  og  de  .almindelige  Møder  holdtes,  .medens  Dør« 
til  venstre  og  højre 'førte  ind  henholdsvis  i  en  Læsesalon 
og  el  Konversationsværelse  og  derfra  til  en  Række  Værelser, 
hvoraf  paa  hver  Side  det  første  og  sidste  brugtes  til  Sek- 
tionsforsamlingsværelser.  Lokalet  var  sn^ukt  og  interessant, 
forsaavidt  Væggene  vare  bedækkede  med  gode  Malerier,  og 
bekvemt  forsaavidt  alt  var  samlet  paa  ét  Sted,  men  med 
Undtagelse  af  Festsalen  vare  Sektionernes  Forsamlingsværelser 
ikke  rigtig  gode,-  idet  man  paa  Grund  af  Værelsernes  Smal- 
hed havde  været  nødt  iil  at  anbringe  I^ræsidenL  og  Sekre- 
tærer paaskraa  i  et  Bjørne  af  Værelset,  hvorved  Avditoriet, 
der  i  Delingerne  B  ogsaa  generedes  véd  den  til  og  fra  De- 
lingerne A  strømmende  Mængde,  kom  til  at  sidde*  forkerjt 
for  Præsidenturen. .  —  Før  selve  Kongressen  blev  aabnet, 
var  der  sørget  for  at  meddele  Deltagerne  alle  nødvendige 
Oplysninger,  hovedsagelig  trykte,  gjennem  Generalsekretæren^ 
Dr.  Cauvreurs  Bureau,  saa  at  man  ikke  i  nogen  Henseeode 
savnede  Lejlighed  til  at  blive  fuldkommen  orienteret.  For- 
uden forskjellige   trykte  Anvisninger  om  Kongressens  For- 


^)  de  roeovre,  de  coogrét,  de  TexposltiOD. 
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æaal,  Arbejder,  laddellag,  ForhaadlingegjeoBtande,  Regl«- 
meot  o.  s.  v>  Ddkom  allerede  den  23de  Seplember  det  rersle 
Nummer  af  KoDgressens  BalleliD,  der  senere  gjesgav  ikke 
blut  Porhwidllageroe ,  meo  ogsaa  gav  FortegDelsø  over  de 
fremraede  Medlenmer,  Valgeae  i  Sekttoneroe  o.  s.  r. ,  semt 
Oplysaiog  em  og  AovisiiiDg  til  Alt,  hvad  Medtømmerne 
kuade  have  Nytle  ellur  Fornøjetse  af. 

Forad  for  og  tildels  samlidig  med  KongresseD  blev  der 
afholdt  KoofereDcer,  det  vil  stge  Sammenkomster,  bvor  der 
bIcT  holdt  Foredrag  over  et  eller  andet  Æmne,  som  demast 
blev  underfcutet  ed  DiskUBiioa.  Jeg  ved  egentlig  ikke,  bvad 
Meningøo  bar  vmet  med  diese  Konferencer,  med  mindre 
man  derved  har  fillet  give  Anledning  til  DlskaBsion  af 
Spørgamaal ,    der    ikke    skulde    rorbandles    pa«  Kongresses, 


eller  som  man  vilde  give  en  lettere  BeheDdliogy  men  denne 
Formodning  holder  dog  ikke  ganske  Skik,  idet  saavel  Spørgs- 
inaalet  om  Spiritus,  som  om  Kloak(Skarn-)vandet  behand- 
ledes baadé  ved  KonrereQcerne  og  paa  Kongresmøderne. 
Konferencerne  afholdtes  hovedsagelig  i  Cercle  artistique  et 
littéraire,  en  Førening,  der  har  sit  Lokale  i  Nærheden  af 
Udstillingsbygningen,  og  man  benyttede  Aftentimerne  til  dem. 

Fredagen*  den  22de  holdt  General  Kokhovsky  et 
Foredrag  om  dbt  pædagogiske  Museum  i  St.  Petersborg, 
dets  Oprindelse)  Hensigt  og  Resultater  og  støttede  dette 
Foredrag  til  den  righoldige  Udstilling,  som  Museet  havde 
sendt  til  Bryssel.  Museets  Bestemmelse  er  at  tilvejebringe 
de  bedste  Oplysninger  om  og  Modeller  for  Undervisningen 
baade  fra  Rusland  og  andetsteds,  prøve,  bedømme  og  ud- 
vikle dem,  sørge  for  Forfærdigelsen  af  godt  Undervisnings- 
materiel og  ved  Model«amlingen  udvide  Kundskaben  om 
Undervisningsmetoden. 

Søndagen  -den  24dc  holdt  Dr.  Boens  et  Foredrag 
over  Ulykkestilfælde  for  Folk  i  Almindelighed  og  for  særegne 
Baandværk,  samt  om  Nødvendigheden  af  for  enkelte  Haand- 
værk  at  skaffe  visse  Lægekundskaber  til  Veje,  for  at  der 
strax  kunde  ydes  den  første,  nødvendige  BJælp. 

Den  25de  indledede  Germont-Delavigne  eTi  Dis- 
kussion om  Misbrugen  af  Tobak  og  Spiritus,  og  endelig: 

Den  26de,  Vihcotie  om  Midlerne  til  at  forhindre 
Explosioner  af  Daropkjedler. 

Der  skal  dernæst  have  været  afholdt  enkelte  mindre 
Konferencer  i  selve  Udstillingsbygningen,  indtil  de  sluttedes 
med  en  i  U6tel  de  ville  den  2den  Oktober  afholdt  Sam- 
menkomst, hvor  Dr.  Ro  te  fremsatte  sine  Anskuelser  om 
Maad^p.at  gjøre  Kloak-r  eller  rettere  Skare -Vand  (eau 
d^égoiit)  frugtbringende  paa.  —  I  et  interessant  Foredrag  og 
under  en  paafølgende  livlig  Diskussion  hævdede  han,  at 
Bryssel  .fik  aarlig  kastet  for  6  Millioner  Franks  Kvælstof  i 
Floden,  hvilket  han  vilde  have  ført  op  paa  et  nærliggende 
Højdedrag  og  benyttet  til  Vanding  af  Jorden,  hvad  ban  paa- 
stod  kunde  ske  uden  Tab  af  Kapital  eller  Renter,  og  at 
delte  var  en  uundgaaelig  Forholdsregel  for  at  fuldstændig- 
gjøre  den  føromtalte  Benyttelse  af  Sennefloden  som  Kloak- 
udskyllen for  Byen.  Han  fandt  stor  Tilslutning,  og  et  Med* 
\em  oplyste,  at  der  ^\ene  i  England  var  udtaget  1500  Pa- 
tenter paa  at  rense  Skarnvandet  kemisk,  uden  at  et  eneste 
naaede  siQ  Hensigt,  hvorfor  han  udtalte  sig  for  Anvendelsen 
af  det  til  Vanding  som  den  eneste  formaalstjenlige,  en.  Ud- 


taleløe  som  PorsQinlingeD  slaltede  sig  til.  Eodott  én  Rakke 
Spørgsmaal  var  beåtemt  til  ForhaDdiing  paa  Konferenceroe, 
men  kom,  aaavidt  jeg  véd;  ikke  for. 

AUerede  fer  deone  eidite  Koofereoce  blev  aAoldt,  var 
fioDgreseeD  bleven  aabnet.  —  Den  27de  September  benimod 
fil.  2  samledee  Deltagerne  i  Festsalen  i  Palais  des  académies; 
fil.  2  kom  Kongen  og  flere  Ministre,  og  med  et  Par  Ord 
ønskede  General  Ren  ard,  idet  ban  takkede  Kongen  for 
haos  Protektion  de  fremmede  Medlemmer  velkomne,  bvor- 
paa  Vervoort  indlog  Prvsidentpladsen  og  udviklede  Kon- 
gressen Formaal,  etFormaal,  om  hvUket  alle  Nationer  kunde 
samle  sig^  og  erklærede  den  for  aabnet.  Kopstag  Foaf- 
cault  (secrétaire  da  comité  d*exécution)  proklamerede  der- 
paa  Navnene  paa  de  af  deres  Landsmænd  valgte  Præsi- 
denler'),  samt  gjorde  Forsamlingen  bekjendt  med,  at  det 
havde  været  nedveudigt,  formedelst  Forbandlings^ienstan- 
deoes  Mængde,  at  dele  de  3  oprindelige  Sektioner,:  Sond- 
bedspleje.  Redningsvæsen  og  Socialøkonomi  i  5,  saaledes  at 
kun  den  sidste  forblev  udelt ,  medens  de  2  første  deltes  i 
4,  nemlig: 

I  A  Almindelig  Sundhedspleje. 
I  B  Medicinsk  Sundhedspleje. 
II  A  Redningsvæseo. 

11  B  Bjælp  for  Saarede  i  krigstid. 

111      Socialøkonomi. 

Efterat  endel  af  de  fremmede  Sekiionspræsidenler  havde 
taget  Plads  paa  den  ophøjede  Estrade,  og  Kongressens  Bureau 
var  bleven  definitivt  konstitueret  under  VervoortSt  For- 
sæde, tog  Generalsekretæren,  Dr.  Couvreur  Ordet  og  om- 
talte kortelig  den  første  Kongres  f  Bryssel  18ål  og  den  for** 
beredende  Komités  Arbejder.  Efterat  have  mindet  om,  at 
man  her  i  Kongressen  var  paa  neutral  Grnnd,  udenfor  poli- 
tiske, religiøse  og  nationale  Stridigheder,  fremhævede  han 
den  store  Deltagelse,  som  Kongressen  havde  mødt  og  den 
Mængde  af  berømte  Videnskabsmænd,  som  den  havde  samlet. 
Efterat  Virc^how  (paa  tysk)  havde  takket  Belgien  og  Car- 
rera  undskyldt  Spaniens  Fraværelse  paa  Udstillingen,  hævede 
Vervoort  med  en  Tak  til  Kongen  for  hans  Nærværelse 
Mødet,  og  opfordrede  Medieromerne  til  at  begive  sig  til 
deres  Sektions  Bureauer.  Her  vedtoges  nu  Dagsordenen 
for  den  følgende  Dag,    men  allerede  her  kom  det  til  Orde, 


M  Som  eo  Formsag  valgte  hver  Nation  Præsidenter,  Vlceprasldentér 
og  Sekretærer  til  hver  Seiition. 


at  moQ  ikk«  var  saa  ganske  tilfreds  med  DobbelCdeliiiyeo  af 
de  oprindeiige  2  første  Sekiioner,  idel  mén  gjorde  gjsldende, 
at  denne  Deling  ofte  vilde  forhindre  En  fra  at  følge  Spergs- 
maal,  i  hvis  Diskussion  man  havde  haabet  at  kooDe  tage 
Del,  Daar  de,  som  nu  \i1de  ske,  behandledes  paa  samme 
Tid.  Ugeledes  yttredf's  der  Ctilfredahed  vn%åj  at  nan  ikke 
fulgte  den  én  Gang  fastslaaede  Nnmmerordning  for  Spørgs* 
maal  (hvad  man  nemlig  ikke  gjorde),  uden  at  der  dog  toges 
-ilenayn  til  disse  Indvendinger.  -^  Til  Præsidenter  for  de  5 
Afdelinger  havde  Belgierne  valgt: 
for  IA:  Professor  Bergé,  Repr«sentaot, 
for   IB:  Professor  l)r.  Crocq,    Medlem  af  det  medicinske 

Akademi, 
for  II  B:  Janssens,  Generaltospektør  under  Ministeriet  for 

de  offentlige  Arbejder, 
for  II B:  Fyrsten  af  Caraman-Chimay,  Gavernør  i  Uainant, 
for  III:      Pi  c  ard,  Præsident  for  Brabanl«  Proviosialraad. 

Desuden  var  der  valgt  2  til  3  belgfske  Vicepræsidenter 
og  Sekretærer  for  hver  Sektion.  Præsidenterne  og  Sekre* 
tærerne  trak  Læsset,  i  det  der  kun  i  II  B  og  III  af  og  til 
fungerede  en  anden  Præsident,  end  den  belgiske.  Sektio- 
nerne samledes  daglig  (undtagen  Søndag)  Kl.  9  og  arbejdede 
til  RI.  12.  —  Det  almindelige  Møde,  dnr  fandt  Sted  fra  Kl.  2 
til  4,  dannedes  ved,  at  Sektionerne  skiftevis  satte-  et  af  de 
nærmest  under  dem  liggende  Spørgsmaal  under  almindelig 
Behandling* 

Idet  jeg  nu  skal  tillade  mig  at  omtale  de  Spørgsmaal, 
der  kDm  under  Forhandling  baade  i  Sektionerne  og  de  al- 
mindelige Møder,  vil  det  let  indses,  at  der  alene  af  Hensyn 
til  Pladsen  ikke  kan  være  Tale  om  at  give  endog  kun  et 
kort  Resumé  af  dem,  men  kun  at  nævne  dem  og  maaske 
tivæle  ved  et  enkHt,  medens  jeg  maa  henvise  dem,  der 
kunde  ønske  nøjere  Oplysnitig  om  de  enkelte  Spørgamaal 
til  Kongressens  Bulletiner  og  rindépeodance  beige,  hvor  de 
i  Nummere  fra  26de  September  til  5te  Oktober  (269-'279) 
ville  Unde  nøjagtige  Referater.  —  Baade  i  Sektioneroe  og 
paa  de  almindelige  Møder  indlededes  ethvert  Spørgsmaal  af 
1  eller  2  saakaldte  Rapportører,  der  førend  Diskussionen 
oplæste  en  i  Reglen  uf  Theses  ledsaget  Afhandling  om  det 
foreliggende  Spørgsmaal,  der  saa  dannede  Udgangspunktet 
lor  Diskussionen.  Da  Kongressen  var  samlet  fra  27de  Sep- 
tember til  5te  Oktober  havde  den,  fraregnet  Aaboings-  og 
Slutoingsmødet  samt  en  Søndag,  6  Arbejdsdage,  og  jeg  skal 


INI  %9ge  at  g}Mi9  Hede  fer,  bvad  der  paa  disee  Trufikoni 
måmfoT  faYtr  AldeHpg. 
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late  Da>g.  Dr.  Herpio  indledede  ber  eem  lUpportør 
Sperge«Qaalet  oqh  hvilke  Swdhedøbeiiogeleer,  dtr  t>Ar  stilles^ 
a)  til  QefpitaMf!  o^  F#dåelaitifteleer,  b)  til.  proivieoriflke  Re^ 
ceptorier  og  Hospitaler  aamt  civile  Aoibuleiicer.  Navnlig 
om  Fade^asiifteiaerfl  ForoiaalatøeBygbed  edler  ikke  udviklede 
der  sig  her  ea  (vrig  Oebat^  der  føret  den  aAden  Dag 
blev  sluttet  pden  at.  Snigbeden  var  aterre  da,  end  ved  Be* 
gyndeUeo.  *-*  Derefter  kom  en  Rapport  fra  Proviosialraad 
Z immer  om.  Vand  og  specielt  drikkeligt.  Vands  kemiske 
Sammenaætniog,  der  .fortsatte  oafbrudt  den  ovrige  Del  af 
2den,  aamt  den  Sdje,  4de  eg  « n  Del  af  den  6te  Dag. 
fifler  en  kori  Rapport. om  Fuksinem  Forekomat  i  Vinen  (af 
Couttoleoc)  og  Midi/øme  til  at  paavise^den,  anvendtes 
den  evrige  D«il  af:  denne  Dag  tU  al^' diskutere  Nytten  af  og 
Anvendelaen  for  Plantning,  Vanding  og  Drøning.  Den  6te 
Dag  begyndte  man  en  Diaknasion .  om  det  mest  praktiske 
System  til  at  befri  en  Ry  fer .  dena  fækale ,  raadnende  og 
ekaraboldtige  Beatanddele^  til  at  benytte  Skamvandet,  forr 
hindre  Vandets  Fenirensning  ved .  induairieit  Residuum  og 
neutralisere  de  skadelige  Virkninger  af  Fabrikkernea  Røg  for 
de  Omboende,  -^men  fik  ikkeÆmnet  uddebatteret,  og  over* 
farte  derfor  Fortaesiielsen  tU  det  sidste  almindelige  Møde. 

IB   INicinsk  Hygicjae). 

Den  1ste  Dag  havde  2  Rapportører,  netifig  Dr.  C  har- 
bonnier, der  bebandMe.Spørgemaatet  om  Kvarantæner  og 
Lasareter,  og  Bymaps., .  der  oplæste  en  Afhandling  om 
Transporter  og  Bebandlii^en.  af  Kvæget  og  den  deraf  flydende 
Fare  for  den  offentlige  Sundhed,  samt  om  Profylaie  mod 
Epizootier  Ordet.  Det  første  Spergsmaal  gav  Anledning  til 
en  skarp  Ordstrid,  hvor  navnlig  Fauvei,  den  franske  Me- 
dibinalittspektor ,  forsvarede  de  rtgerøse  Forholdsregler  i 
Modsætning  tilBirsch^)  (den  bekjendte  bfstorisk-geograflske 


■  '        ■     •     '  *     '      ' 

^)  Blrseh,  Virchow  og -Øere,  men  logenJonde  de  fleste,  Tyskere 
talte  baade  i  Sel^ionerne  og  de  almindelige  Møder  Tysk  og  be- 
Tilkede  derved  kao  bvergaog  eo  StandsDlng  I  Dlskussloneo,  idet  de 
ved  deres  Talen  Tysk. tvang  PræaideAten  Ul  at  nedskriTe  og  efter 
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Patolog),  der  hævdede  det  MereSyetem.  Resultatet  var  det 
almindelige  ved  slige  Debatter:  Bort  fra  Stedet  de  endelig 
vandrede,  og  Alle  vare  glade,  men  —  ikke  forandrede.  I 
Diskussionen  om  Epiizoptier  deltog  Franshoisndene  Dr.  Laus- 
sedats  (Delegeret  for  IndenrigsmiDisteriet)  og  Sagny  samt 
Virchow,  der  tllraadede  den  ttbélinge^e  Nettslagning  af 
syge  Dyr,  medens  Sagny  melité,  at  det  dog  var  mere 
rationelt,  først  at  prøve  paa  at  farelbrede  dem,  hvad  man 
egentlig  ikke  med  Alvor  havde  gjort.  ' 

Den  2den  Dag  omlæste  Dr;  K u b o r n  en  interessant 
Rapport  om  Dødeligheden  hos  spttde  Bøtn  og  Midlerne 
derimod,  om  Ammer  og  kunstig  flmøring,'  om  Bernevogne 
og  Kystbospitaler,  som  man  sér  ikke  saa  ganske  faa,  om 
end  ikke  nye  Ting.  «^  Naar  jeg  undtager  Loaningos  af  S 
Rapporter:  Houzé  de  rAiilnoit  om  Asfyxien  réå  Drak- 
ning,  Professor  idekaner  om  åa  nødvendige  pro&i^entlve 
Forholdsregler  ved  Nørmelsen  af  Kolera;!  og  om  do  virk- 
somste Midler  til  at  foi^mindske  Antallet  af  Angrebne  og 
Døde  paa  et  inficeret  Sted,  samt  af  l>r.  Bumbert  om  Pro* 
stftutionen  og  Forholdsregler  mod  den  «-  fortsattes  Diskus*- 
sionen  om  de  af  Dr.  Ku  horn  rejste  Spørgsmaal  uafbrudt 
den  2den,  3dje,  4de  og  5te  Dag  under  Deltagelse  af 
Folk  som  Bouchut,  Proust,  Janssens,  BeDeke^  (fra 
Barborg),  DoMesnil,  Bertillon,  van  Capperen  o.s.  v., 
og  gav  Anledning  til  at  Dr.  K  u  b  o  r  n  paa  den  5te  Dag  kom 
med  et  nyt  Indlæg,  nemlig  en  SammensttHing  af  Dødelig- 
heden i  de  første  Aar  i  de  forskjelllge  Lande  i  Bvropa,  som 
jeg  her  vedfejer,  da  jeg  tror,  at  det  for  mange  Kolleger  kan 
være  interessant  baade  at  se  den  og  baye  den  ved  Haanden 
om  den  end  ikke  er  ganske  ny. 
Af  1000  Børn  dø: 

i  Sverig   ....  153, 

i  Danmark  .  .  .-  156, 

i  Skotland  ...  156, 


endt  Foredrag  oversætte  deres  Poredrag  for  ForsamllngeDp  hvad  Dr. 
Grocq  gjorde  fortrtnllg,  Hgesooi  han  i  det  Bele  ledede.  Forbaod- 
Ifogerne  med  stor  DygUghed.  For  eo  stor  NatioDt  Repma^olaoter 
forekommer  d'Hrr.  Tysktalendes  Opførsel  mig  at  viere  lidet  sømmelig. 
Vel  yar  paa  Kongressen  fransk  ikke  obligatorisk »  men  er  Nationen 
ikke  større'  end  at  den  ikke  kan  taale  at  h^re  et  andet  Sprog,  der 
nn  engang  er  blevet  et  Slags  Universalsprog,  benyttet  som  fælles 
Meddelelsesmiddel,  saa  er  den  uagtet  sin  numeriske  Styrke,  kun 
lille  1  Aandens  Verden,  og  bvad  vilde  vel  Følgen  blive,  naar  paa 
fælles  Natlonsmoder  hver  stor  Nation,  fransk  og  tysk,  engelsk  og 
msslsk  og  Italiensk,  vilde  bruge  sit  Sprog. 


i  Eoglamd    ...  170, 

i  Belgien  ....  186, 

i  Bolla&d  ....  211, 

i  Frankrig   .  .  .216, 

i  PreoMen  .  .  •  220, 

i  Spaoleø    .  .  .  226, 

i  SveiU 252, 

i  Italien    ....  254, 

i  Øelerrig   .  .  .  308, 

i  Raeland    .  ^  .  311, 

i  Bajern  ....  372. 
Dr*  Kaborn  eluUede  med  at  foreslaa  Kongressen  at 
anbefale  lérekjeHige  Forholdsregler,  et  Forslag  der  Wrigt 
slettedes  af  Dr.  Fan  vel,  der  selv  stærkt  forøgede  Antallet 
af  saadanne  Forholdsregler.  Under  Diskussionen  toges  endel 
af  Forslagene  tilbage,  medens  man  eQf des  om  følgende : 

1)  Kongressen  ndtaler  det  Ønske,  at  der  i  hvert  Land  maa 
blive  oiigaoAseret  en  Ondersegelse  over  den  ætiologiske 
Suiietik  af  Dødeligheden  hos  Børn  under  1  Aar,  og  at 
denne  Undersøgelse  maa  blive  Iværksat  paa  ensformig 
Basis. 

Tit  at  bringe  denne  Plan  til  Udførelse  blev  der  valgt 
en  Kommissfon  besUUiende  foreløbig  af  ét  Medlem  for  hvert 
af  Evropas  Lande,  men  med  Ret  til  selv  at  supplere  sig^^ 

Kongressen  anbefalede  dernæst: 

2)  at  oprette  en  fuldstændig  Organisation. af  den  offentlige 
Understøttelse; 

3)  at  begunstige  Børnenes  Opamning  af  Mødrene  ved  at 
at  hjælpe  fattige  Koner  og  Piger  i  deres  Hjem,  saa- 
længe  som  Omstændighederne  i  ethvert  Tilfælde  for- 
drede det; 

4)  overalt  at  virke  for  Oprettelsen  af  Selskaber  til  Beskyt- 
telse af  Smaabøm,  at  opretholde  saadanne  Institutioner 
og  hjælpe  dem  ved  Pengemidler; 

5)  at  oprette  udenfor  Byernes  Demarkationslinier  Speclal- 
hospitaler  for  Bamdomøiens  Sygdomme,  hvor  Smaabørn, 
der  ikke  havde  tilstrækkelig  gode  Sundhedsvilkaar  i 
Bjemmet,  kunde  blive  optagne, 


M  For  Belgien  valgtes  Jeoseens,  for  FrsDkrig  Bertlllon,  for  Tytk- 
land  fieneke,  for  Daonaark  Schleisoer,  for  Nederlandeoe  Tao 
Cappelen,  for  S^erlg  og  Norge  Brock,  for  STeils  Donant,  for 
England  Hardwich»  for  Rusland  Proben,  for  Østerrig  og  Ungern 
Patrnbany. 
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6)  stærkt  at  forøge  Asylerpe«  Aotal  og  uodergiTe  dem  et 
strængt  lægekyndigt  og  administrativt  Eftersyn; 

7)  at  gjere  Bygiejnen  (Sundhedslæren)  til  Læregjenstand  i 
Skolerne  som  obligaloriøk  Sag; 

8)  at  maogfoldiggjere.Opl^geUesaostalterne  for  spæde  Børn, 
hvis  Mødre  ere  berte  fra  Qjemmet  o.  s.  v. 

Den  6te  Dag  iiidled9d.e .  ianssens  og  Bertilion 
Spørgsmaalet  om,  ved  hvijk^  Midler  man  kunde  gjøre  Pro- 
fessionernes Dødelisbeds^tatløtik  i  de  forskjeliige  Lande  ens« 
formig,  idet  man  dog  tog. Hensyn  til  Arbejdernes  Maade  at 
være  paa  og  til  de  Stoffer,  .som  de  bearbejdede,  og  hvor- 
ledes man  hunde  benytte  StatssiattstiUen  i  Demografiens 
Tjeneste.  Sektionen  sluttede  med  Diskussionen  af  disse 
Spørgsmaal  sine  Meder. 

n  A  (leiuhgsvBseu). 

1ste  Dag  indledede  Liaieskifoskaptajn  Dufour  en  Dis- 
kussiop  em  UlykkesUlfæjde  til  Lands  og  Viuidfii  og  denne 
fortsattes  den  2den  og  Sdje  Dag,  idet  deo  paa  denne 
sidste  navnlig  drejede  sig  om  Selvantændelsen  af  Kolbebold« 
nlnger  i, Skibe.  Deo  4de  D9ig  oplæste  Håbet  en  Rapport 
øm  fixplosLoner  og  Vandudstrømnioger  i  Mioer  og  Midlierøe 
derimod,  samt  om  den  sikkreste  Maade  tjl  at  oplyse  Miner. 
Efter  Diskussionen  af  dette  Spørgsmaal  fulgte  en  Oplæsning 
«f  Dr.  Dujardin  om  Shikning  af  Ild  ved-  Vanddampe. 
Den  5te  Dag  optoges  af  Diskussionen  af  Ingeoiørkaptajn 
Srtit£*s  Rapport  om  Nedstyrtning  af. Jord  under  Arbejder 
^nnem  den  (over  Jorden),  og  den  6te.  af  det  af  Line- 
skibskaptajn  Diifour  og  Séve  indledede  Spørgsmaal:  Om 
Jurisdiktionsbestemmelser  for  Forbrydelser  begeaede  (>aia  Havet, 
livormed  Sektionen  s|utt(ede  sine  Arbejder. 

•  •  • 

II  ■  (Qælp  fer  Saarefc  i  Irigstid). 

Iste  Dag  fremkom  Dr»  Appias  interessante  Rapport 
om  Ordningen  af  L<egeljeoesten  paa  Kamppladsen  under  og 
efter  Slaget,  hvorefter  der  udviklede  sig  en  livlig  Diskussion; 
der  tildels  drejede  sig  om,  hvorvidt  Tjenesten  her  ene  skulde 
besørges  af  militære  Læger,  eller  ogsna  tillige  af  civile. 
Eflerat  deo  2den  Dag  var  bleven  optagen  af. Diskussionen 
om  Appias  Forslag  til  Organisationen  nf  Bjæipe-Selskaber 
før  og  under  Krigen,  kom  den  3dje  Dag  ved  Dr.  Her- 
mant    det    vigtige    Spørgsmaal    om   Transportmidlerne   for 
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Starede  under  Bebaodliog,  of  her  var  det,  at  Dr.  Dové 
jttrede  de  for  vort  militøre  Lsge*  og  Transportvttaen  aaa 
AoiigreMle  Ord:  tLa  voiture  danoiso  est  la  plus 
pratiqae  et  réalise  tout  ce,  qu*on  peut  déeirer*. 
Geaeraå  Obroutchew  poioterede,  at  det  kom  an  paa  at 
finde  en  Metode,  hvorved  man  hunde  gjaré  ethvert  Kjeretaj, 
som  man  var  nadt  tii>at  bruge^  egnet  til  Traniport  af  Saa* 
rede,  men  eflerat  man  havde  maattet  ladt  denne  Tanfce 
hvile  som  foreløbig  ntotelig,  gik  man  over  til  at  bare  og 
diaktttete  om  de  fortk|ellige  Systemer  for  Opvarmning  og 
Ventilation  af  Sygetran  (paaJembtnetMLiebrecht,  Pells^er), 
hvorefter  Madet  sinttedes  med  Opteraiogen  af  Bongards 
Rapport  over  den  bedste  MetoAe  for  Koostroktion ,  Oprel* 
teisen  o.  s.  v.  af  Telte  og  Barakker. -^ Den  4de  Dag  op« 
toges  di  Diskussion  om  Omsorgene  for  Ligene  paa  Val* 
pUdsen  baade  med  Bensyn  tik  deo  Bespekt,.  soto  man  skylder 
den  Dode,  og  med  Beosyn  til  At  Levendes  Interesse  (Vande* 
Vyvere),  samt  af  Spargsmaalet.om,  hvad  man  skulde  gjere 
ved  de  paa  Slagmarken  omløbende,  paarede  Dyr,  og  slut- 
tedes med  Overlæge  Porters  Foredrag  om  Militærlægernes 
Uddannelse  og  Dr.  Rattis  om  deres  Stilling.  Den  5te 
Dag  indledede  Ramberg  Spergsmaakt  om  Bjælp  til  og 
Omsorg  for  Krigsfanger,  medens  Beyfelder  og  Pillay 
fremsatte  der^  Anskuelser  om  Organisationen  af  Efterret* 
ningsbureautr  i  Felten  (om  Saarede  og  Dade  —  Brevveiiling 
med  Familien  og  Fangen  — -  Bureau  for  Gj^nstande,  der  ere 
optagne  paa  Valpladsen). - —*  Den  6te  O^g  sluUede  Sek* 
tionen  sin  Virksomhed  med  Diskussionen  af  DeCostéres 
Rapport  om  6odg)arenhedsbjæipen  iigeoverfor  de  railitnre 
Ambulancer  i  Felten« 

in  (SeelatokeDeMl). 

Den  1ste  Da  g  s  Virksombed  begyndte  med  Oplæsningen 
af  Infanterikaptajn.  Doex*s  Rapport  om  lodferelsen  af  Gym<- 
nastiknndenisning  i  Middelskoler  for  Drenge  og  Piger  i  By 
og  paa  Land,  og  sluttede  med  Dr.  Broens  Rapport  on\ 
Kvinders  og  Baros  Arbejde  i  Fabrikker  og  Miner,  i  hvilken 
han  fremsatte  bestemt  Paastand  paa,  at  Kvinder  og  Barn, 
som  for  Tiden  ikke  arbejdede  i  Fabrikker, og  Miner i  heller 
ikke  fremtidig  maaiie  have ; Tilledelse  dertil,  Ugesaalidt  som 
Bare  onder  12  Aar  i  det  Hele,  og  Diskussionen  af  dette 
vigtige  Spargamaal  optog  tillige  hele  den  2den  Dags 
Made.  —  Den.  SdjeDag  optoges  af  Leon  d*Andrimonts 
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Rapport  oro  Sparekasser  og  Maaderne  tit  at  væone  Arbejderne 
til  at  spare,  qaedens  Spørgsmaalet  om  Voldgiftsretten  mellem 
Arbejdsherrer  og  Arbejdere,  der  behandledes  af  Weller, 
Havard,  Mignot  og  Delstaoche,  udfyldte  den!  4de 
Dag,  og  Vanderlindens  Rapport  om  Organieatioma  af 
fijelpea  og  Beskyttelsen  af  frigivne  Forbrydere  den  5te. 
Den  6te  Dags  Forhandlinger  begyndte  med  Geelhands 
Rapport  om  Grundene  til  og  Midierne  imod  >eD  AfTolk* 
øing  af  Landet  <canpagae,  i  Modsætning  lil  ville),  og 
om  den .  bedste  Maade  at  kombinere  Elementsrnndervis^ 
iiingen  for  Bern  og  Voxne  med  professionel  Lierdom  for 
beggeKjøn  a)  paa  Landet,  b)  i  Byerne.  fiAer  N  o  v  e o  t'  s  Foredrag 
om,  ved  hvilke  Midler  Foikeoplysniogs^Selskaberne  kraftigt 
kunne  ^rke  for  Arbejdernes  inteUektuelle  og  moralske  For* 
bedring,  og  en  Diskussion  der  knyttede  sig  dertil,  sluttedes 
Mødet,  medébs  Sektionen  dog  endnu  holdt  et  Supplemeot« 
møde  -  for  ai  gjenoptage  Sp«rgsmaalene  om  Sparekasser  og 
Syndikalforeninger  ^Voldgiftsretter)« 

AlMindelige  Nøder. 

Den  første  Dag  opløste  Dr.  Paul  sin  Rapport  om 
Arbe)derboliger  og  de  Fordringer,  som  i  moralsk  og  hygiej« 
nisk  Henseende  kunne  stilles  til  dem  med  Hensyn  lil  Op* 
varmning,  Ventilation,  Belysning,  Vend  ug  Kloakvæsen,  men 
da  Rapporten  var  saa  laog,  at  den  vilde  optage  for  megen 
af  Forsamlingens  Tid,  maatte  Læsningen  afbrydes  og  ind- 
skrænkes til  Konklusionerne ,  for  at  Diskussionen  kunde 
finde  Sted.  —  Den  2den  Dag  optoges  af  Diskussionen  af 
de  Mots  Rapport  om  Udvandringen  og  Midierne  til  at  be* 
trygge  den,  baade  ombord  og  i  det  fremmede  Land.  3dje 
Dag  kom  det  brændende  Sporgsmaql  om  Dødstegn  og  Be- 
gravelse (Brænding)  for  (Bergé)  og  gav  Bouchut  Anled- 
ning tit  en  vidtløftig  ved  Tegninger-  belyst  Fremstilling  af 
Retinas  forskjellige  oftalmoskopiske  Udseende  hos  den  Le* 
vende  og  hos  den  Døde.  Dette  blaalighvidlige  Retinabillede 
danner  efter  hans  Mening  i  Forening  med  en  saa  lav  Tempe- 
ralur, at  den  aldrig«  forekommer  hos  nogen  Skindød,  2  fuld- 
kommen sikkre  l>edstegn.  Uagtet  Modsigelse  fastholdt 
Bouchut  sine  Paastande,  medens  Striden  senere  drejede 
sig  om  fil  det  sædvanlige  Tema :  Begravelse  eller  Brænding, 
Videnskabens  Fordringer  og  Følelsens  Ret,  samt  Midlerne 
til  at  forene  begge.  Den  ide  i) air  diskuteredes  i  Henhold 
til  en  Rapport  fra  Dasguins  et  Spørgsmaal,  som  allerede 
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havde  rmrei  beliandlet  i  en  af  Edaférenceroe,  nemlig  Farerne 
ved  alkoholholdige  Drikke  og  Mldleroe  til  at  réade  Bod 
derpaa,  Me  de  sadvanlige  Midler  bleve  af  Talerne  og  Rap- 
portøren bragle  i  Forslag,  men  intet  nyt.  Den  5te  Dag 
oplsate  Appia  en  Rapport  af  Magnier,  der  behandlede 
det  opstillede  Spergsmaal  om,  hvorledes  man  fer  og  under 
en  Krig  skal  organisere  Bjælpekomiléer  med  Bensyn  til 

a)  det  civile  Elements  DéItAgelse; 

b)  OrganisationeA  af  Personel  og  Tilv^ebrlngelseo  af  Ma- 
lenel; 

c)  Forholdsregler   for  at   hindre   de   fra   de  sidste  Krige 
^ndte  Misbrug; 

d)  Foreningen  og  Samvirkningen  af  Komitéerne. 
Resoltatet  af  Debatten  var^  at  man  adtalte  sig  for»  at 

der  sknlde  v«ro  sta  nær  Forbindelse ,  som  muligt  imellem 
de  forskjeliige  HJælpeselskabery  men  at  hvert  af  disse  maatte 
arbejde  for  sig,  uden  nogetf  Centralkooiité  og  uden  noget 
ofBcielt  forbindende  Baand.  Eller  nogen  Diskussion  om 
Foreningen  af  det  «rode  Kors*  sluttedes  Medet  med  el 
Foredrag  af  Dr.  Bouze  d'Aulnoit,  som  hævdede,  at  «der 
riNle  Kors*  trængte  til  et  Komplement,  og  med  Forsamlin- 
gens Bifald  hertil.  Den  6te  Dag  optog  man  Diskus« 
sionen  fra  6te  Mode  i  I  A  om  tSewage*,  som  man  med 
et  ejendommeligt  Udtryk  kalder  den.  Depaire's  Rapport 
anbefalede  at  lade  Skamvandet  blWe  vandet  ud  over  Jorde, 
der  egnede  sig  til  at  modtage  det,  og  kan  hvor  dette  var 
umuligt,  udtalte  han  sig  for  en  kiemisk  Rensning,  der  var 
saa  fuldstændigi  at  man  kunde  lade  det  fljide  ud  I  Vand-. 
lébene.  Flere  logeniorer  (Mille  fn  Paris,  Børn  er  og 
Horbreeht  fra  Berlhi)  udtalte  sig  stattel  tU  Erlhringen  og 
Tal,  for  at  gjøre  Skarnvandel- frugtbringende  ved  at  vande 
med  det,  eg  ligesom  de  Indveodinger,  der  firemkom  af 
Sundbedshensyb,  bleve  gjendrevne,  saaledes  blev  det  hæv^ 
det,  at  de  Indvendinger,  som*  man  havde,  gjort  fra  Kemiens 
og  CHmkostniogemes  Side,  havde  endou  mindine  at  sig«*,  og 
man  tør  efter  Rapporterne  og  Diskussionens  fiang  maaske 
nok  være  enig  med  Rapportøren,  Depaire,  i,  at  Spørgs- 
maalet  om  at  gjøre  Skarnvaodet  frugtbringende  er  nærved 
at  modtage  sio  Løsning.  Der  en  endnu  kun  den  Bindring, 
at  man  muligvis  kunde  komme  til  at  mætte  Jorden  med 
Skarnstoffer.  Men  passende  anvendt  kan  man  ved  Vandin- 
gen undgaa  de  lliemper,  som  man  frygter.  Det  kommer 
kun  an  paa  ikke  at  regne  paa  en  enkelt,    men  paa  5  eller 
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6,  ja  sélt  paa  et  større  Antal  Høste;   det  afhengvr  af  de 
Plaaters  Natur,  som  man  dyrker. 

Hermed   alattedes   Mødet    og  Arbejdsmøderit«  overbo- 
tedet.    • 

'  SlaCaiaffuiødét 

afholdtes  den  følgende  Dag  ailder  Vervoorts  Præsidium, 
filler  at  Rapporter  om  Sektioneroes  Vifksombed  vare  blevne 
oplæste  af  deres  Sekretærer  og  Vervoort  havde  roeddelt 
Granden  til,  at  Tyrkiet  Ikke  havde  været  reprsseniøret,  samt 
dets  Hensigt  at  benytte  Kongressens  Resultater,  lykønskede 
Uubrecht  (Nederlandene)  og  May  de  I  (Uuslaod)  Belgien 
som  Bærer  af  det  nu  slultitde  Værk ,  medens  Generui 
Obroutcbeff  foreslog  en  firkjendtligheds  Adresse  til  Kon* 
gen.  Idet  Vervoort  takkede,  meddeKe  ban^  at  han  lige  nu 
havde  faaet  den  Meddelelse,  at  Kongen  havde  udsat  en  Prs- 
mie  paa  6000  Frks.  i  Form  af  et  Gliidbæger  for  den  By, 
stedlige  Autoritet,  Forening  eller  Privstmand,  som  ved  ut 
forbedre  de  trængende .  Klassers  BoHger  opnaaede  stærkest 
at  formindske  MiddeldødeHgheden  i  (ttsso  Klasser,  samt  at 
Dronningen  vilde  give  en  Guldmedatlle  til  den  offentlige  eller 
private  Anstalt  for  Forældreløse,  hvor  Bevaringen  af  Børne«- 
nes  Liv  na'aede  det  højeste  Middeltal.  Dddeiingen  af  disse 
Belønninger  var  blevøn  overdragen  til  den  næste  hygiejniske 
Kongres.  Effter  at  denne.  Meddelelse  vtfr  bleven  hitset  med 
stærkt  Bifald,  og  det  var  Mevet  vedtaget  i  Adressen  formelt' 
at  takke  Konges  og  Dronningen,  voterede  Forsamlingen  der- 
næst Tak  ttt  de .  palroaiserende  Fyrsier,  Regeringer,  Minl^ 
sterier  og  til  Byen  ttryssel,  hvorpaa  Præsidenten  omtalte,  at 
ligesom  de  kongelige  Gaver  sigtede  til  kommende  Kongres-* 
ser,  saaledes  var  dette  Ønske  ogsaa  fremkommet  i  flere 
Sektioner.  Idet  han  lovede,  at  det  sknMe  blive  underkastet 
eo  alvorlig  Prøve,  sluttede  han  med  en  hjertelig  Tale  til  de 
fremmede  Delegerede  og  Medlemmer  i  det  første  Møde  af 
den  internationale  Kongres  for  Sundhedspleje,  Redningsvæsen 
og  Socialøkonomi. 


Det  kan  vistnok  ikke  nægtes,  at  det  er  et  Siort  Appa* 
rait,  der  har  været  sat  i  Virksomhed  for  at  bringe  denne 
Kongres  i  Stand.  Jeg  vil  ikke  tale  om  Omkostningerne, 
skjøndt  de  ganske  vist  have  været  store  nok,    men  de  ville 


Id 

tel  Dok  knmie  d»kiMs  af  l>elca^€ro6«  lif^Mageui^  da  de^« 
Aotal  ror  aaa  stort.  Mefi  bviik«ii  Sum  af  Tid  og  Flid  er 
der  ikke  Meirett  awendt  paa  delt«  Værk  ^f  den  forberedende 
Komite  i  Biyaael,  aC  de' fremmede  ^Laodea  Koittfteer,  af  Præ- 
aidentame,  9efcrelsreroe  eg  -Bureauerae  overhovedet  ^  af 
Rapporterer  og  Brocliareforfattere?  O^  bror  roegeir  Opøf-' 
frelse'  af  Tid  og  Peoge  har  det  ikke  kostet  M  k6mme  tit 
BryaaelerkoiigresåeD  iMiade  fbr  Fremmede  og  Belgiere  udeo- 
for  Brysael.  Ja  RegDealykket  kaa  Jo'ikke  opgjøres,  uieo  linø 
vilde  SMDmeift  sikkert  ikite  blive,  og  del  er  derfor  et  natBi^ 
ligl  Spørgsmaai?  har  KoiHireeseB  og^UdøtilliogeB  givet  Va* 
hita  for  Tid  og  Penge? 

Om  UdstHliDgen  har  jeg  alt  udlall  mig;  jeg  bar  Ikke 
lagt  Skjul  paa  de  stxire  Mangler,  der  kløbede  ved  den,  men 
deo  haar  dog  præsteret  meget ,  meget  mere  end  jeg  først 
troede;  thi  mao  kan  ikke  noksom  værdsalte  den  Anledning, 
lom  enaaadao  Udslilliog  giver  £n  til  at  faa  Øjnene  op  fot 
meget,  der  etters  vilde  ligge  aldeles  udenfor  Ens  Synskreds, 
og  den  RaBkke  af  nye  Tankeforbindelser,  som  den  nvilkear- 
Ug  medfører.  Mangleme  ved '  den  folder  let  I  Øje  fo^  deo 
lidl  kritisk  anlagte  Mand,  men  Fordelene  ved  den  føler  hatf 
først  langsomt  komme  frem,  efter  som  han  ^gjør^slg  Bede 
for,  hvad  han  bar  sét. 

Hvad  Kongressen  angaar,  da  er  det  langt  vanskeligere 
at  paavise  Odbytlet.  Vi  kjende  jo  Alle  Kongreeforhandlinger 
og  vide  hvor  lidet  Ddbytte  de  som  dflest  give.  Dermed  skat 
ikke  være  sagt ,  at  der  ikke  paa  Kongressen  i  Bryssel  ble« 
givet  enkelte  Sporgsmaai  en  gjennemgaaende  Behandling, 
men  her,  som  altid,  btev  der  ikke  fremført  noget  egentlig 
Myt,  eller  i  hvert  Fald  kun  meget  lidet,  fige  saa  Hdt  som 
nye  Synspunkter  blere  fremsatte.  A4  almindelig  litteraBrVej 
vMste  mao,  hvad  der  kunde  siges,  og  naar  saa  dø  modsatte 
Meninger  f^^mkom,  ja  saa  endle  Modstanderne  med  at  gaa 
fra  hinanden  hver  med  sin  tidligere  Mening,  ligesom  ogsaa 
i>lskn8sionen  meget  hyppig  mere  bar  Prsget  af  kone  per^ 
sønlige  Meningeyttringer ,  end  af  vel  motiverede  Bemark*« 
niagen  i  det  hele  vil  det  vistnok,  hvis  oan  skal  høste 
noget  Odbylte  af  fremtidige  Kongresser,  vøre  nødreodigt  ai 
forandre  en  Del  i  deres  Form.  Hvor  en  Udstilling  er  for* 
bonden  med  Kongressen  og  et  Porhandlingeæmne  har  et  Ul<- 


')  Deltagerne  delte«  i  efléktiye,  der  erholde  Beretninsen  om  Kongres- 
scDt  Atbejder»  og  som  betalte  2h  PrU.  for  deres  Adgangskort,  og 
adhcrente,  åer  kettflte  15  Prks. 
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svarende  Snheifat  i  denne,  bør  DiekttMionen  visUiok  feres  i 
UdsUUipg^ygningen ,  (hvor  jeg  loradsietier  en  grappevis 
Ordning,)  med  dette  Sabstrat  for  Øje,  saa  at  man  kan  kri- 
tisere, bedømme  cg  veje  Fordelene  ved  de  forskjelllge  For* 
mer,  i  hvilke  det  fremtrsdef.  Finde«  ingen  UdsUUing  eller 
Forbandlingsgjenstanden  mangler  SufasCrat  i  denne,  Iroer  jeg, 
at  man  vil  komme  langt  videre  end  hidtil,  ved  at  den  for* 
beredende  Komite  sorger  for,  at  der  mindst  ^k  Aar  fer  Kon- 
gressen skal  afholdes,  foreligger  trykte  Afhandlinger  om  de 
Æmner,  der  skulle  forhandles,  Afhandlinger,  der  ikke  alene 
give  et  fuldstøndigt  videnekabeiigt  Resumé  over  Æmnet, 
men  tillige  i  Form  af  Theses  eller  Spørgsmaal  flremsstter 
de  Punkter,  hvorom  Forhandlingerne  skulle  dreje  sig.  Der- 
ved gives  der  Tid  og  Anledning  til  at  mede  fuldt  rastet  til 
Debatten,  og  deniie  kan  da  faa  et  ganske  anderledes  Præg 
af  Vederhæftighed ,  end .  den  nuværende  Debats  ofte  korte 
personlige  Bemærkuioger  kunne  gjere.  Fordring  paa.  Naar 
man  saa  ogsaa  kunde  komme  bort  fra  at  opstille  den  Uende- 
lighed af  Forbandlingsæmner,  som  man  nu  gjer,  ligesom  om 
man  var  bnnge  for  ikke  at  faa  Alt  med  paa  én  Gang,  og 
nejes  med  nogle  enkelte  hver  Gang,  medens  man  overlod 
Eftertiden*  ogsaa  at  have  noget  at  bide  paa,  saa  vilde  man 
kunne  faa  Tid  til  ordenlig  Diskussion,  og  saa  vilde  man 
kunne  haabe  at  faa  et  ordentlig  Udbytte  af  denne. . 

Endnu  skal  jeg  kun  omtale  én  Bindring,  som  Kongres- 
ser i  fransktalende  Lande  ferer  med  sig,  og  det  er  Sproget. 
Selv  Folk  som  med  Lethed]  og  i  mange  Aar  have  lært  Fransk, 
og  som  med  mér  eller  mindre  Besvær  kunne  gjere  sig  for- 
staaeiige  deri  i  det  daglige  Samkvem  kunne  kun  med  Van- 
skelighed deltage  i  en  Diskussion,  mindre  fordi  de  savne 
Udiryk,  end  fordi  de  ikke  kunne  opfatte  de  Indfødtes  Ord, 
naar  de  udtales  hurtigt.  Naar  Aapportørerne  læste  op  og 
maatte  skynde  sig,  fordi  Tiden  vilde  løbe  fra  dem,  var  del 
for  Mange  næsten  'kun  muligt  at  faa  eakelie  Ord  eller  Sæt- 
ninger med,  og  iigesaa  gik  det,  naar  Pebattens.Bede  bragte 
dem  Ul  at  lade  Tungen  løbe,  og  det  blev  saaledee  kun  det 
rolige  Foredrag^  som  de  Fleste  fik  Nytte  af«  Kua  de,  der  i 
deres  yngre  Aar  eller  i  længere  Tid  have  opholdt  sig  i 
fransktalende  Lande,  opfatte  langt  iettere  det  fremmede 
Sprog,  roedens  Øret  paa  os  Ældre,  der  savne  Øvelsen,  ikke 
ret  vil  med.  Kunde  man  nu  komme  til  at  faa  færre  For- 
handlingsgjenstande  med  tilbørlig  Tid  til  hver,  og  man  saa 
kunde  møde  forberedt,  fortrolig  med  Afhandlingen,  saa  vilde 
man  i  Reglen  faa  det  rolige,  velovervejede  Foredrag  for  den 
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aDim^rede  DIskuBslon,  og  den  vøsentligste  Ulempe  for  os 
Folk  af  den  gothiske  Stamme  ved  Brugen  af  det  romanske 
Franske  paa  Kongresserne  vilde  derved  være  hævet. 

En  fuldstændig  Dom  over  den  Nytte,  som  Kongressen 
har  gjort,  vil  jo  først  kunne  fældes,  naar  Beretningen  om 
den  foreligger,  men  allerede  nu  er  der  ét  Gode,  som  Kon- 
gressen giver  En,  og  som  man  ikke  kan  anslaa  højt  tiok, 
og  det  er:  Anledningen  til  at  gjøre  personlige  Bekjendtska- 
ber.  Den  samler  Folk,  Samstemmende  og  Modstandere,  fra 
de  forskjelligste  Lande,  blander  dem  sammen,  giver  dem 
Anledning  til  Meningsudvikling  baade  offentlig  og  privat,  og' 
virker  i  saa  Henseende  mér,  end  man  tror.  Den  Anledning, 
som  den  har  givet  mig  til  at  stifte  Bekjendtdkaber  indenfor 
mit  eget  Lands  og  vore  Stamfrænders  Kreds,  skal  altid  børe 
til  mine  behageligste  Minder,  og  med  Tak  til  Kongressen 
herfor  og  fbr  mangen  anden  Oplysning  vil  jeg  slutte  min 
Fremstilling  af  Kongressens  Virksomhed  med  Ønsket  om,  at 
den  maa  faa  mange  Efterfølgere,  om  end  med  en  noget 
anden  Ordning,  end  den  nu  sluttede  Kongres  har  havt. 


Medens  der  var  gjort  Alt  for  at  gjøre  Ddstlllingen  saa 
righoldig  og  Kongressen  saa  fyldestgjørende,.  at  Besøgerne 
og  Deltagerne  knnde  faa  et  virkeligt  Udbytte  af  døm,  var 
der  tillige  gjort  Alt  for  samtidig  at  gjøre  de  Fremmede  Op- 
holdet i  Bryssel  saa  behageligt,  som  muligt.  Overalt  næsten 
var  Ens  Medlemskort  et  Adgangskort.  De  slore  selskabelige 
Foreninger  (Cercle  artistique  et  littéralre,  sociélé  royale  de 
la  Philharmonie,  cercle  du  Commerce  et  de  Tlndustrie,  so- , 
ciété  de  la  Grande-Harmonie,)  havde  aabnet  deres  Lokaler, 
og  saavel  de  kommunale  Skoler,  som  Model-  og  professio- 
nale  Skolerne  kunde  besøges  tilenhver  Tid ,  ligesom  Asy- 
lerne, det  geografiske  Institut,  Hospitaler,  Arbejderboliger, 
offentlige  Bade-  og  Vaskeanstalter  samt  Senneflodens  Tunnel 
stodc  aabne  til  visse  Tider,  denne  sidste  dog  for  et  be- 
grændset  Antal  af  Besøgende.  Endelig  kunde  de,  der  øn- 
skede det,  faa  Specialtilladelser  til  at  besøge  Kolonien  i 
Gheel  (for  Sindssvage),  Reformskolerne  i  Ruysselede  og 
Beernem  og  Cellefængslet  i  Louvain.  For  Adspredelser  og 
Fester  var  der  ikke  sørget  mindre.  Foruden  at  Kongen 
gjentagende  indbød  en  stor  Del  af  de  fremmede  Kongres- 
medlemmer til  sit  Bord,  var  der  Aabningsdagen ,  Onsdagen 
<3en  27de   September  Soirée  (rout  eller  raout  kaldes  det  i 

Ofatkr.  r.  Lsrer.    3R.  23  Bd.  Nr.  1-2.  2 
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Belgien,)  i  H6tel  de  ville,  foranstaltet  af  Kommunalbestyrel- 
sen; om  Fredagen  Gaiaforestilling  i  det  Kongelige  Theater; 
om  Lørdagen  Soirée  i  cercle  artistique  et  littéraire,  om 
Mandagen  hos  Udenrigsministeren  og  om  Tirsdagen  i  cercle 
industriel  et  commercial  paa  Børsen.  Om  Tirsdagen  var 
der  endelig  en  stor  Subskriptionsmiddag  paa  Børsen,  medens 
om  Søndagen  Udflugten  til  Ånvers  (Antwerpen),  vistnok  den 
livligste  af  Feslerne,  fandt  Sted.  1  øsende  Regnvejr  kjørte 
vi  paa  Jernbanen')  derhen,  men  ved  vor  Ankomst  klarede 
Vejret  og  holdt  sig  senere  klart  og  ret  smukt.  Efter  et 
Besøg  i  det  gamle  Raadhus  og  IMu^ée  Plantin  fulgte  en 
meget  livlig  Frokost  nede  paa  Arsenalet^  bvorpaa  der  blev 
anstillet  endel  Redningsforsøg  paa  Floden  og  Ildsluknings- 
forsøg  i  Land,  som  dog  frembød  mindre  Interesse,  end  den 
gamle  By  og  gode  Selskab. 

Sluttelig  skal  jeg  kun  tilføje,  at  jeg  er  vis  paa,  at  jeg 
kun  udtaler  den  almindelige  Mening,  naar  jeg  slutter  disse 
Linier  med  en  venlig  Tak  til  Bryssel  for  alt,  hvad  den  har 
ydet  os;  Opholdet  dér  vil  altid  staa  blandt  vore  gode  Minder. 

Frederiksværk,  den  9de  December  1876. 

Dan.  Cold. 


On  Bekuiliiigei  tf  Difteritis  i  8f  »Iget 

Efter  H.  Averbeck  (Valener  med.  Wocbenschr.  Nr.  39,  1876.) 


Ved  Behandlingen  af  denne  Sygdom  gjælder  det  først 
og  fremmest  om  at  undgaa  Alt,  hvad  der  kan  svække  Orga- 
nismen og  formindske  dens  Modstandskraft  mod  den  zymo- 
tiske  Gifts  farlige  Indvirkning,  og  selv  hvor  Kræfterne  ere 
gode,  skal  man  anvende  en  kraftig,  æggehviderig  Diæt. 
For  at  undgaa  en  for  tidlig  Løsning  af  de  difleritiske  Skor- 
per, maa  Næringsmidlerne  helst  gives  i  flydende  eller  i 
grødet  Form.  Mælk  og  Mælkeretter,  blødkogte  Æg  o.  s.  v. 
passe  godt«  Anæmiske  Børn  og  Patienter  med  meget  ringe 
Appetit  kan  man  give  2  Gange  daglig  '(om  Formiddagen  og 
Eftermiddagen)  80— UOGrammer  af  den  Liebig'ske  Bouillon, 
som  man  let  selv  kan  tilberede  i  Bjemmet  (80—150  Grammer 


*)  bror  Kongresmedlemmeroe  kjørte  paa  belgUke  (fblnske,  nordfranske 
og  boUandske,)  Baner,  fik  de  en  Rabat  af  50%. 
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Oiekjed,  fint  hakket  og  befriet  for  Fedt  og  Sener,  over- 
hældes med  en  lignende  Mængde  Vand,  hvortil  er  sat  2—8 
Draaber  Saltsyre,  og  under  stadig  Omreren  og  ved  en 
Temperatur  paa  30""  R.  lader  man  Odtrækniogen  foregaa  en 
halv  Time  igjennem,  derpaa  frasles  Vædsken  ved  Hjælp  af 
et  Stykke  Tej,  og  Bouillonen  er  færdig).  Patienter,  der  ere 
vante  til  at  drikke  Vin,  maa  man  ikke  nægte  denne  Nydelse. 
Sygeværelset  skal  selvfølgelig  være  luftigt  og  ventileres  om- 
hyggeligt. 

Opgaven  for  den  medikamentelle  Behandling  er  at  be- 
grænse Processens  Udbredelse  og  at  gjøre  den  difteritiske 
Girt  uskadelig  for  den  hele  Organisme.  Det  gjælder  derfor 
om  at  desinficere  de  difteritiske  Infiltrationer,  indtil  de  sunde 
Dele  have  afgrænset  sig  fra  de  syge  og  Skorperne  løsnet 
sig  af  sig  selv.  Derfor  foregaar  ogsaa  Helbredelsesproces- 
sen og  Regenerationen  af  Slimhinden  desto  hurtigere,  jo 
mindre  dybt  Infiltrationen  gaar  ned  i  Slimhinden.  Den  me- 
kaniske Bortfjernelse  af  Skorperne  ved  at  skrabe  eller  rive 
dem  løs  ligesom  ogsaa  Destruktionen  af  den  angrebne  Slim- 
hinde ved  Hjælp  af  Ætsmidler  (Helvedessten,  Ætskali,  Kron- 
syre  o.  s.  v.)  er  ikke  blot  unyttig,  men  endog  direkte  skadelig 
(undtagen  i  de  Tilfælde,  hvor  Helvedesstenen  maa  anvendes 
som  ultlmum  refugium  I  det  sidste  Stadium  af  den  difleri- 
tiske  Krup).  Skadelig  er  denne  Premgangsmaade,  fordi  man 
ved  en  saadan  Læsion  letter  den  difteritiske  Gifts  Indtrængen 
i  Organismen. 

I  Løbet  af  7  Aar  har  Forf.  mod  den  lokale  Proces  an- 
vendt Indblæsninger  af  Flor.  sulph.  non  depur.,  i  den  senere 
Tid  med  en  Tilsætning  af  ^/lo  pCt.  Salicylsyre  eller  Karbol- 
syre.  Forf.  bruger  hertil  et  2 — 3  Decimeter  langt  Rør,  hvis 
Mundstykke  er  skaaret  skraat  til.  Det  fyldes  med  en  ringe 
Mængde  (0,2 — 0,5)  af  Medikamentet,  som  derpaa  blæses  ind 
paa  de  afficerede  -Partier,  medens  Patientens  Tunge  samtidig 
trykkes  nedad  for  at  give  Plads.  Slimhinden  i  hele  Svælget 
ligesom  ogsaa  i  Strubehovedet  bedækkes  med  det  fine  Pul- 
ver, som  hurtigt  Qernes  fra  de  sunde  Partier  ved  Synknings- 
bevægelserne,  medens  det  bliver  hængende  fast  ved  de  dif- 
teritiske Belægninger.  Har  Affektionen  sit  Sæde  i  den  Del 
af  Næsesvælgrummét,  som  ligger  over  uvula,  anvender  Forf. 
bøjede  Glasrør,  ved  Hjælp  af  hvilke  Pulveret  nogenlunde  let 
kan  bringes  hen  til  et  mere  skjultliggende  Parti. 

Disse  Indblæsninger  skulle  anvendes  hver  halve  Time, 
Dag  og  Nat  igjennem  uden  Afbrydelse,  indtil  ethvert  Spor 
af  de    difteritiske   Belægninger   ere    forsvundne.     Er   man 
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kommet  saa  vidt,  at  der  kuD  er  Spor  af  Pseudomembraoer 
at  86,  kan  man  lade  sig  nøje  med  at  foretage  IndbJæsnin- 
gerne  1  Gang  hver  Time  og  senere  2  h  3  Gange 'om  Dagen. 
Denne  hyppige  Applikation  lægger  Forf.  stor  Vægt  paa,  og 
det  er  Lægens  Pligt  at  paase,  at  hans  Ordinationer  i  saa 
Henseende  nøje  efterfølges.  Da  Sygdommen  er  meget  smit- 
som, gjør  den,  som  foretager  Indblæsningen,  bedst  i  umid- 
delbart efter  Proceduren  at  skylle  Munden  omhyggeligt  med 
en  0,6  pCt.  Salicylsyreopløsning.  Det  indblæste  Medikament, 
som  tildels  er  trængt,  ind  i  de  difteritiske  Skorper,  skal 
saa  længe  som  muligt  blive  i  Berøring  med  Slimhinden, 
hvorfor  man  ikke  skal  lade  Patienten  gurgle  sig  umiddelbart 
derefter. 

Medikamentets  Virksomhed  refererer  sig  ikke  alene  til 
den  indeholdte  Salicylsyre  eller  Karbblsyre,  ogsaa  Svovl- 
pulveret udøver  —  sandsynligvis  paa  Grund  af,  at  det  inde- 
holder Svovlundersyrling  —  en  direkte  helbredende  Indvirk- 
ning, saaledes  som  ogsaa  Berbosa,  Lutz  og  Åndre  have 
iagttaget.  Tilfældene  af  Difteritis  i  Næsen  afgive  et  endnu 
mere  slaaende  Bevis  herfor.  —  Hos  en  8-aarig  Dreng,  hos 
hvem  Sygdommen  havde  bestaaet  1  en  Uge,  havde  Næsen  i 
Løbet  af  2  Dage  været  fuldstændig  forstoppet,  og  han  havde 
gjentagne  Gange  havt  Næseblødning,  Næsehulen  var  fuld- 
stændig opfyldt  af  difteritiske  Skorper.  Huden  baade  paa 
Næsen  og  det  tilgrænsende  Parti  af  Ansigtet  var  udvendigt 
opsvulmet,  glindsende  og  blegt.  Der  fandtes  ogsaa  ditteri- 
tiske  Belægninger  baade  paa  Tonsillerne  og  den  bageste  Svælg- 
væg.  Allerede  den  følgende  Dag  var  Slimhinden  paa  disse 
Steder  saavidt  renset,  at  der  kun  fandtes  de  sekundære  Be- 
lægninger, og  paa  Tonsillerne  svandt  disse  fuldstændigt^- i 
Løbet  af  dogle  Dage,  medens  de  paa  den  bageste  Svælgyæg 
reproduceredes  flere  Gange  under  IndflydeUen  af  den  fra 
Næsehulen  kommende  purulente  Vædske.  Samtidig  blev 
Overlæben  angreben  af  det  gullige,  vandige  (Jdflod  og  be- 
dækkedes med  difteritiske  Skorper;  ogsaa  her  var  imidlertid 
det  omhandlede 'Medikament  i  Stand  til  hurtigt  at  begræqse 
Processen.  Først  i  Sygdommens  fjerde  Dge  begyndte  Næspn 
at  blive  permeabel,  og  fra  da  af  skred  Helbredelsen  hurtigt 
fremad. 

I  nogle  enkelte  Tilfælde  er  det  ikke  strax  muligt  at  an- 
vende denne  Form  for  den  lokale  Behandling,  fordi  de  sub- 
maxiUære  Kjertier  og  deres  Omgivelser  ere  saa  stærkt  svulne, 
at  Patienten  ikke  kan  aabne  Munden  tilstrækkeligt  højt.  I 
saadanne  Tilfælde  plejer  Forf.  at  anvende  foruden  et  Grød- 
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omslag  om  Halsen  tillige  DdBkytning  med  0,6—1,0  pCU  eberk 
Karbol-  eller  SalicylsyreopløSDing ,  aom  skal  aDvendes  hver 
eUer  byer  balve  Time. 

Den  lokale  BebaDdling  er  imidlertid  ikke  i  og  for  sig 
tilstrækkelig,  selv  om  den  ogsaa  er  i  Stand  til  fuldstændig 
at  hæve  de  lokale  Symptomer.  Hos  et  4-aarigt  Barn  af 
tnberkules  Familie,  hos  hvilket  Forf.  hovedsagelig  kun 
anvendte  en  lokal  Behandling,  bævedes  alle  de  lokale 
Fænomener  paa  den  6te  Dag  i  Sygdommen ,  og  Slim- 
hinden viste  intet  Spor  af  difterisliske  Belægninger.  Dea 
7de  Dags  Morgen  var  Barneb  vel  noget  blegt,  men  ievrigt 
rask;  ikkedesmindre  kollaberede  det  pludseligt  samme  Dags 
Aften  og  døde  af  Hjerteparalyse  som  Følge  af  Fedtdegenera* 
lion  af  Hjertemuskulaturen.  —  Det  gjælder  derfor  om  al 
instituere  en  universel  Behandling,  hvis  Opgave  er  at  gjere 
den  Gift,  som  er  optaget  i  Cirkulationen,  uskadelig  ved  at 
tiiintetgjøre  de  lavere  Organismer  og  samtidig  forøge  Blodets 
Modstandsevne  mod  den  zymotiske  Gifts  dekomponerende 
Egenskaber.  Som  det  bedste  Middel  hertil  anbefaler  Forf. 
det  svovlsure  Kinin,  som  han  giver  i  en  stærkt  fortyndet 
Svovlsyre'opløsning  (hos  fede  Individer  skal  man  bruge  en 
større  Mængde  Syre,  hos  magre  derimod  en  mindre).  Forat 
Kininopløsningen  saa  ofte  og  saa .  længe  som  mulig  kan 
komme  i  Berøring  med  de  afficerede  Partier,  skal  roao 
istedelfor  en  Spiseskefuld  hver  anden  Time  lade  tage  en 
Theskefuld  hver  halve.  Time  og  holde  over,  at  den  synkes 
langsomt.  Indblæsningeme  skolie  foretages,  førend  Patienten 
tager  Mixturen. 

Med  denne  Behandlingsmaade  har  Forf.  i  Løbet  af  de 
senere  Aar  opnaaet  særdeles  gunstige  Kesullater.  Strax 
efter  Kurens  Begyndelse  pleier  Processen  at  begrænse  sig, 
de  primære  difteritiske  Skorper  løsne  sig  i  Løbet  af  2 — 5, 
de  sekundære  i  Løbet  af  5—12  Dage.  Resultatet  af  Kuren 
er  ofte  saa  overraskende  og  saa  hurtigt  indtrædende,^  at 
man  kunde "^  fristes  til  at  tvivle  om  Diagnosens  Rigtighed; 
optræder  der  imidlertid  i  saadanne  Tilfælde,  der  efler  3—5 
Ugers  Varighed  ere  blevne  helbredede  i  L^et  af  faa  Dage, 
udt^te  difleritiske  Lambeder,  saa  kan  der  ikkr  være  nogen 
Tvivl  mere  om  Sygdommens  Natur. 
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Oe  danske  Lsgtn  Sygekatte  afholdt  extraordinær  General- 
forsamling paa  Kaadhuset  i  Aarhus  den  l6de  Decbr.  1876. 
Formanden  fremkom  paa  Bestyrelsens  Vegne  og  i  Hen- 
hold til  den  i  «Dgeskr.  f.  Læger«  af  18de  Novbr.  d.  A. 
offentliggjorte  Oversigt  over  Sygekassens  Status  med  Forslag 
om  at  forhøje  det  sårlige  Medlemskontingent  fra  10  fir.  til 
15  Kr.  fra  den  1ste  Januar  1877.  Der  rejstes  ingen  Ind- 
vendinger derimod  og  diskuteredes  kun  om,  hvorvidt  det  ikke 
snarere  vilde  være  rigtigt  at  sætte  Kontingentet  til  20  Rr., 
hvilket  dog  Bestyrelsen  fraraadede,  idet  den  mente,  at  15 
tir.  vilde  være  tilstrækkeligt  efter  de  hidtil  gjorte  Erfaringer, 
medens  det  iøvrigt  vilde  være  nødvendigt  at  lade  hengaa  en 
længere  Tid,  inden  man  havde  samlet  Erfaringer  nok  med 
Hensyn  til  Sygekassens  Benyttelse  og  Sygelighedens  Størrelse 
blandt  Lægerne  for  med  Sikkerhed  at  kunne  slaa  fast,  hvor 
stort  Kontingentet  burde  være.  Dr.  Schmiegelov7(Aarhus) 
fremhævede,  at  det  maaske  vilde  have  været  rigtigt  at  ind- 
rette Sygekassen  i  Overensstemmelse  med  de  Forsikkrings-* 
selskaber,  som  vel  have  et  vist  Normalkontingent  men  for- 
øvrigt, i  Tilfælde  af  større  Udgifter  end  beregnet,  fbrdele  de 
overskydende  Udgifter  paa  Medlemmerne  som  et  extraordi- 
nært  Kontingenttillæg  for  det  enkelte  Aar.  —  Ved  Afstem- 
ningen vedtoges  det  enstemmigt  at  forhøje  Kontingentet 
til  15  Kr.  fra  Iste  Januar  1877. 


De  daiske  Laiert  Sygekatte«  Oplysninger  om  Sygekassen 
gives  og  Indmeldelser  i  den  modtages  af  Sygekassens  For- 
mand, Reservelæge,  Dr.  med.  Holm,  Sindssyge -Asylet  ved 
Aarbos. 


L«|8hi«t  Elkekaiie  opfordrer  d*Hrr.  Læger  til  at  indtræde 
som  Medlemmer.  Grundfond  c.  145000  Kr.;  Legatfond  til 
Bedste  for  Medlemmers  Enker  c.  28000  Kr.;  andre  Le- 
gater c.  6000  Kr.  Man  benvender  sig  til  Gerber,  Gasvej, 
KjøbenbavD  V. 


Oriensdektntfraer.  D'Hrr.  Hofmedici  resp.  hos  Hs.  Maj.  Kongen  og 
Ha.  kgl.  H.  Kronprinsen  prakt.  Læge  C.  H.  U.  Nebelong  og  prakt 
Læge  E.  Ipsen  ere  blevnft^^dekorerede  med  Dannebrogsordenens  Ridder- 
kors. 
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Tordenskjoldegade  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  hferDag  Kl.  12—10 
Rftenniddag. 

Paa  LaesestQeD  foreflndea  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest  Icsle  aaa 
Tel  Qdea-  aom  indenlandske  medicinske  Tidsskrifter,  Brochurer  og  ny 
udkomne  Beger. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enhver,  der  bar  Interesse  for  den  medi- 
cinske Literatnr,  mod  en  Betaling  af  3  Kroner  Kvartalet  Hedieioske 
Kandidater  i  de  2  første  Aar  efter  Embedsexamen ,  saa  vel  som  medi- 
cinske Studerende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestnen  eller  hos  en 
af  andertegnede  Bestyrere. 

PaaiM.        imkiuM.       P.  Trier.        Stadfeld«.       SUrch. 


•fcnigt  •?«?  8jg4«MMe,  MbfaM  »g  Pødsler  I  ^i«heikaTi. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  i  Ugen  20de— 26de  December  an-' 
meldt  61  3  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  511  af  Parsoter,  nemlig? 
Kopper  1,  Skaalkopper  24,  Mæslingers,  Skarlagensfeber  6,  ondartet 
Halaayge  6,  Strnbehoate  2,  KighoaU  48,  Faaresyge  10,  gastr.  Feber  22, 
tjf.  Peber  6,  Blodgang  1 ,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  44,  Aiisigu-  og 
anden  Vandrerosen  17,  Barselfeber  2,  Koldfeber  2,  BryslkaUrr  199, 
Grippe  5,  Longebetésndelse  23,  Halsbetændelse  64,  aknt  Ledderevroatåsme 
11,  andre  Farsoter  13  (blenn.  Øjenbetændelse  3,  Nældefeber  I,  Stoma- 
tltla  1,  PomnUer  2,  Redlinger  5,  Erythem  1);  desuden  Genorré  6$, 
Yeneriak  Saar  21,  erhvervet  Syftlis  4,  Drankergalskab  6,  Bnsndevini- 
eygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  .For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i  Amagertorv,  Kongens  Nytorv  og 
LøDgaogaatræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  93.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  14 
(Skarlagensfeber  2,  Kighoste  3,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  7,  Ansigts- 
og  anden  Vandrerosen  2);  Blodforgiftninger  1  (erhvervet  Syfilis), 
konatitntionelle  Sygdomme  26  (Lungesviodsot  12,  Kræft  10); 
Voldsomme  Dødsaarsager  1  (Selvmord);  Dannels6sfe|l  4;  lo- 
kale Organsygdomme  36;  Sygdomme  i  de  ydreDele  2;  andre 
hyppige  Dødsaarsager  9  (Tæring  hes  Smaabørn  4). 

Levendefødte  ere  141  (78  Drenge,  63  Piger);  Dødfødte  4. 

Den  forløbne  Uge  har  været  usædvanlig  kold  med  stadig  Frost, 
Snefog,  vedholdende  østlige  og  nordøstlige  Vinde,  der  i  de  3  første  Dage 
vare  slorraende. 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  i  Lon- 
don af  Kopper  anmeldt  75  Dødsfald,  af  Diarré  19;  i  Krislianla  af  Mæs- 
linger 2:  i  Stokholm  af  Skarlagensfeber  13  j  1  Paris  af  tyf.  Feber  62,  af 
Kopper  4;  i  Berlin  af  DifleriUs  21,  af  Skarlagensfeber  18;  i  Wien  af 
Kopper  21;  i  Rom  af  ondartet  Koldfeber  12;'  I  Bombay  af  asiatisk 
Kolera  2. 


^^^  I  alte  Tidenden  vedkoinmende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Redaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
Iste  Sal. 
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Avertissementer. 


Institutet  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 
er  aabent  for  Herrer  Kl.  7—9  og  !*/»— 2*/«, 
for  Damer  og  Børn  Kl.  11  —  12  og  2*/^— 3»ii. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

Ove  Krarup. 


Tu  d^ELerrer  Læger  o/nlbefaleB  BenytteUen  af 

((Schweizisk  Forsikkrings  Aktieselskab  imod  Ulykkestilfælde » 

I  Winterthur. 

der  tegner  Forsikkringer  imod  Ulykkettllfældft,  der  foraartå|e 
LegemsbetkadigelM  (derunder  ogsaa  indbefattet  Smitte  ved 
Sektioner)  til  den  billige  Præmie  af  4  Kroner  tf  Ttttinde  om 
Atret  (eller  SVs  af  Tusinde,  naar  der  renonceres  paa  Godt- 
gjørelse  for  Beskadigelse  ved  Sektioner)  med  betydelig  Rabtt 
for  Fortsættelse  af  Forsikkringen  i  flere  Aar. 

Erstatning  ydes  saaledes: 
i  OedstlHalde  med  Udbetaling  af  hele  Forsikkringssummen. 
i  lovaildltetttiltaBlde  med  BeUling  af  livsvarig,  aarlig  Rente. 
i  nledre  SkadetlKBlde   med    en  Godtgjørelse   af  Erhvervstab 

og  Udgifter, 

Prospektus  udleveres  og  nærmere  Oplysninger  meddeles 
af  Generalagenten  for  Danmark  ^,^^  Borgen, 

Børsgade  42 »  København.  K. 

1  vort  Pensionat  paa  Aldershvile  i  Andkjær  pr.  Vejle  er 
Plads  ledig  for  svagelige  Damer,  hvis  Tiistand  vel  ikke  kræve 
Indlæggelse  i  en  egentlig  Sindssygeanstalt,  men  som  dog 
vanskelig  kunne  være  i  Bjemmet.  Angaaende  Betallngsvil- 
kaarene  henvende  man  sig  direkte  til  Undertegnede;  iøvrigt 
bedes  man  henvende  sig  til  Pensionatets  Læge,  prakt.  Læge 
S.  Andersen  i  Birkop  pr.  Birkop  Station. 

Alderahvlle  i  AndkJær  pr.  Vejle. 

Irems.  Stade. 


Avertissementer  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 


c.  A.  Reitxeli  Forlag.      Bianco  Lanoi  Bogtrfkkrri. 


^f  kMkmfiL  t.  IS.  JaMtt  1833. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3««  Række  XXIII.  Nr.  3. 


Bedigeret  af  Dr.  T.  MMe. 

Indhold:  åétA  Inv  til  Ir.  Jil.  Piltriti  fra  Br.  U  Jitf iiiii  i  nus«  L  f. 
fiUmtiiei:  Il  TilMb  tf  letan  f.  i  SekUiiiir:  inMnif  aif. 
gMftritryitMJw  i  liMkm  fer  4875.  B.  rra«ik»l:  ^ipintiirtiiTWf. 
li|M«M  fri  StaHN  og  Alresi  af  Rawhila  Lagtnes  bkekana.  Takaiear. 
ibkadiftto.  Msfill  M  Mdidaske  SaUak  i  ijakikaTi  UHåut.  Oraraft 
•far  SjgtoM,  IMabM  ag  Maler  i  lyakiakan. 


kåhmt  Brey  til  Dr.  Jalius  Forset  i  l^øbeihafi  fra 
Br.  IlMitr  lAi^^seM  i  TftlbiigeM, 


Højstærede  Ilnr.  Rollegal 

I  Deres  Fremstilling  af  allovedinomeoterae  i  den  medi- 
cinske LsegeJ^imsts  historiske  (Jdyikliog*  har  De  stillet  Dem 
den  Opgave  at  ndjævne  Kløften  mellem  Teori  ag  Praxis,  at 
forsone  Videnskaben  med  Kunsten.  I  Sandhed  et  højst 
paaskjønnelsesværdigt  Pormaal.  Jeg  for  min  Del  har  idet- 
mindste  med  den  største  Interesse  fulgt  Deres  Fremstilling, 
og  har  deraf  paa  mange  Puulcter  lært  Meget.  Naar  De 
imidlertid  selv  betegner  Dem  som  en  «kritisk  Undersøgert, 
maa  De  ikke  tage  mig  det  ilde  op,  at  jeg  erindrer  Dem  otti, 
at  en  saadaii  har  den  bestemie  Pligt  at  berette  Rjendsgjer- 
ningerae,  saaledes  som  de  ere,  og  først  derefter  føje  Be- 
tragtninger dertil.  Dette  har  De  ikke  gjort  med  Hensyn  til 
mine  Arbejder;  ja,  Jeg  er  næsten. tilbøjelig  til  at  tro,  at  De 
ikke  ret  bar  faaet  Øjet  op  for  Grundtanken  i  mine  terapev- 
tiske  Anskoeber.  Jeg  skal  holde  mig  til  den  stærkeste  Be- 
brejdelse, De  gjør  mig. 

S.  366  i  den  tydske  Udgave  af  Deres  Førelæsnlngelr 
fhtdør  jeg: 

S4J«  Rskka  ZMt  B4. 
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«Weon  aber  wiederum  einige  allzu  sanguinische  Thera- 
peuten  io  Åhrem  greDzenlosen  EntzQckeD  glauben,  im  kalten 
Wasser  eine  Panacee  gegen  die  acuten  fleberhaften  Krank- 
heiten,  und  die  LOsung  der  Probleme  der  Fiebertberapie 
darin  geftiDden  zu  haben,  dass  sie  nacb  Ausftkhrung  einer 
geoauen  Thermometrie,  sobald  die  Temperatur  eine  gewisae 
B6he  erreicht,  die  Fieberkranken  ohne  Ausnahme  und  ohoe 
grfiodliche  individualisirende  RGcksichteo  iDelneWanne 
mit  kaltem  Wasser  werfen,  uod  zwar  Je  6fter,  desto  beaser: 
80  ist  es  auch  wiederum  die  Pflicht  der  tberapeutiscben 
Kritik,  daran  zu  erinnerD,  dass  wir  auch  hier  noch  nicht 
fiber  die  uDsichereD,  die  relativen  Kategorieen  hinaus  siod. 
Und  insofern  kOnnen  auch  alle  besoDnenen  Therapeuten  mit 
dem  erfahrenen  Bouchut  sympathisiren,  weon  er  neulich 
sein  Referat  fiber  Jfirgensen^s  uogestfime  Kaltwasserbe- 
handluDg  bei  LuDgeneotzfindungen  mit  dem  Ausruf  schloss: 
Gott  wolie  mich  davor  bewahren,  dass  ich  in  Kiei  eine 
LuDgeneDtzfiDduQg  bekåmel« 

Senere  hedder  det  endvidere: 

•  Die  wesentlichsten  Bedenken  erheben  sich  indessen 
bei  der  einfachen  Betracfatung,  dass  die  hftuflgen  kaiten 
Båder  Jedenfalls  einen  sehr  starken  Bingriff  bilden,  den  ein 
von  scbwerem  Fieber  und  intensiven  Localleiden  ergriffener 
Organismus  in  vielen  Fallen  kaum  ohne  Gefahr  v^ird  ertragen 
kfinnen.  Auch  wird  es  ja  nicht  einmal  von  den  meisten 
antipyretischen  Enthusiasten  in  Abrede  gestellt,  dass  die 
kalten  Båder  dann  und  wann  ernste  Onannehmlicbkeiten,  ja 
nach  Jfirgensen  sogar  tOdtlichen  Collaps,  im  Oefolge  ha- 
ben  kOnnen.  Ond  ist  es  denn  wirklich  indicirt,  z.  B.  bei 
einer  Krankbeit,  die  eine  so  ausgesprochene  Tendenz  zu 
spontaner  Beilung  hat,  wie  eine  regulåre  Lungenentzfindung 
bei  eioem  kråftigen  Individuum,  ohne  RQckslcht  auf  die  in- 
dividuelle  Prognose  des  Falles,  und  im  Ganzen  nur  mit 
Rficksicht  auf  ein  einzelnes  Symptom,  den  Temperaturgrad, 
sofort  mit  einer  gewaltsamen  Kaltwasserkur  dareinzustfirmen? 
Dann  wåro  es  vielleicht  noch  vorzuziehen,  man  kehrte  zum 
Hauptmittel  der  Bippoitratiker,  zum  Aderlass  zurfick,  der 
fibrigens  auch  aus  antipyretischen  Grfinden  in  spåterer  Zeit 
empfohlen  worden  ist.  Angesichts  des  fiberstrOmenden 
Enthusiasmus ,  womit  einige  deutsche  Fiebertherapeuten  die 
wunderbar  heilende  Kraft  des  Wassers  proclamiren,  ange- 
sichts des  Selbstvertrauens ,  womit  z.  B.  Jfirgensen  seine 
tberapeutiscben  Ansichten  als»unfehlbare  Wabrheit  ausspricht 
—  wåhrend  er  zugleich  mit  Bohn  åltere,  frfiher  doch  ebenso 
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aafeUbar  gewesene  HeilmiUel  gagen  PnaQmooie,  zurAckweiat 
—  darfte  fireJlieh  Gnrad  vorbaoden  aein,  die  actaon  ange* 
deateten  BedeDkea  za  erbeben  ...» 

Jeg  tager  vel  neppe  fejl,  naar  jeg  betragter  dette  i  re- 
torisk flenaeeiide  fortræffelige  Angreb  som  bovedaagelig  rettet 
mod  mine  Foralag  med  Hensyn  til  Behandlingen  af  den 
iroDpøse  Pneumoni. 

Hvad  har  jeg  imidlertid  lært?<) 

•Die  croapOse  Pneomonie  ist  eine  allgemeine  Brankheit, 
keioe  drtlich  bedingte.  Die  EntzOndung  der  Longe  ist  nor 
ein  Hanptsymptom ,  es  lassen  sleb  die  Krankheitsphånoroene 
nieht  ans  dem  i&rtlichen  Leiden  erklåren.  Die  Annahme 
eloes  specifischen  Krankheitserregers  ist  nothwendig.  Die 
eroopOse  Pneumonie  gebOrt  also  zu  der  Grappe  der  Infec- 
tioDskrankheiten-^. 

•Die  Nator  heilt,  der  Arzt  bat  nur  datflr  zu 
sorgen,  dass  das  Leben  solange  erbalten  bleibt, 
bis  diese  Heilung'erfolgt  ist  —  dieser  allen  acuten 
Infectionen  gemeinsame  Grnndsatz  gilt  auch  bier  und  gilt 
anbedingt**). 

•Die  Gefabr,  welche  die  cronpOse  Pneumonie 
fUr  das  Leben  des  Brkrankten  herbeiffibrt,  beruht 
weit  mebr  auf  der  mangelnden Widerstandsf  3hig- 
keit  des  Ergriffenen,  als  auf  der  Intensit&t  des 
Krankheitserregers**). 

•Die  Gefabr,  welche  eine  croup6sePneu  monie 
f&r  das  Leben  des  von  ihr  Ergriffenen  herbei- 
ftkhrl,  drobt  in  erster  Linie  dem  Herzen  desBran- 
^en.  Die  Pneumonietodten  sterben  an  InsufBcienz  des 
Senens* ')• 

•Der  Arzt  soli  das  Herz  wåhrend  der  Dauer 
der  Pneumonie  in  den  Stand  setzen,  die  durch 
die  Erkranknng  bedingte  Mebrleistung  zu  volU 
bringen**), 

•Das  F i  eb  er  ist  der  nåcbstliegende  tberapentische  An- 
griffspunkt.     FQr  die  Behandlung  des  Typhns  beiszt  es: 


')  Ziemsseos  Handbiich  der  fpee.  Pathol.  n.  Therap.     Bd.  V.     S  142 

o.  ff.  Leipzig.  Vogel  1874. 
')  1.  c  S.  143. 
•)  I  e.  S.  149. 
*)1.  c.  S.  151. 
*)  I  c.  S.  152. 
•)  1.  c   S.  157. 
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sine  thermometro  fQr  die  Behandlung  derPneumonte: 
sine  pulsu  nulla  therapia.  (Jod  ft*agt  man  miob,  ob 
icb  lieber  obne  Thermometer,  oder  lieber  ohne  dieBeobachtuDg 
des  Polses  eine  scbwere  Pneumonie  behandeln  will,  so  sage 
icb  obne  Bedenlieii:  Fort  tnit  dem  Thermometer  !• 

•Zeigt  der  Puls  durch  irgend  Etwas,  dass  es  mit  dem 
Herzen  gut  steht,  so  ist  die  Temperatur  f&r  den  AugeobHck 
nicbt  unbediogt  massgebend,  selbst  wenn  sie  Qber 
40*^  hinausgebt.  Andererseits  knnn  eine  absolut  niedrige 
Temperatur,  wenn  sie  im  concreten  Falle  das  Herz  zu  sehr 
mitnimmt,  einen  Eingriff  verlangen*^). 

Tør  man  bade  en  Pneumonikerf 

Dette  Spørgemaal  besvarer  jeg  bekræftende  støttende 
mig  til  Liebermeisters  Erfaringer  (230  Tilf.)  og  mine 
egne  (248  Tilf.).  At  der  kan  indtræde  Kollaps  bestrides 
ikke,  men  det  vises,  hvorledes  man  sikkert  kan  forebygge  den. 

•  Das  Maass  der  Wårmeentziebung  ist  durch  den 
Grundsatz  vorgescbrieben ,  dass  die  WArmeentziehong  die 
Bedeutong  einer  Prophylaie  fQr  das  Herz  baben 
soli,  und  dass  das  Fieber  der  gefftbrlicbste  Feind 
des  Herzens  ist.i 

•  Bei  kråfligen  Individuen,  mittelschwerer  Erkrankung, 
nicbt  bestebenden  Complikationen  kain  (ikke  soli  eller  muss, 
bøjtagtede  Hr.  Kollega)  man  sich  der  Regel  anschliessen,  bei 
40^  im  Rectum  zu  baden. • 

Det  er  ikke  mig,  men  Liebermeister,  som  bar  an- 
befalet Behandlingen  af  Pneumonien  ligefrem  efter  Termo- 
metret; men  Liebermeister  havde  rigtignok  ogsaa  paa 
den  Maade  blandt  230  til  Sammenligning  egnede  Tilfalde 
16,5  pCt.  Dødsfald  mod  26,1  pGt.*).  Jeg  for  min  Del 
fremhæver  paa  det  Bestemteste  Nødvendigheden 
af  at  individualisere. 

Det  er  kun  en  simpel  Konsekvens  af  mine  Grundsæt- 
ninger, «wenn-  man  in  vielleichl  80  pCt.  alier  F&lle  so  gnt 
wie  Nichts  thut,  in  den  Ckbrigen  20  pCt.  dahingegen  die 
aller  eingreifendste  Therapie  zur  Anwenduog  bringt**). 

Jeg  skal  ikke  lægge  Beslag  paa  Deres  Taalmodighed 
længere  Tid,  end  del  er  nødvendigt,  og  skal  derfor  ind- 
skrænke mig  til  at  citere  Rekapitulationen  i  min  Slutnings- 
betragtning:    iKeineswegs  will  ich  ein  Verfahren  entwickelt 


>)  1.  c.  s.  157  og  158. 

*)  Smlgn.  Fismer.  DeuUch.  Arch.  f.  klin.  Med.   Bd.  XI.   S.  443. 

•)  1.  c.  S.  149. 
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habea,  das  non  immer  uDd  noter  allen  Umatåodeo  zur  An- 
wendang  kommen  mliaale*'). 

De  Til  endvidere,  højtærede  Hr.  Kollega,  i  min  Bog 
finde  ndfeHigi  oniialt  Betydningen  af  den  friske  LuH^  af 
Diæten,  de  smertestillende  og  narkotiske  Midler,  Aarelad- 
aiogen,  et  rent  empirisk  Lægemiddel,  01.  tberenhioth.  De 
viJde  gjøre  mig  Dem  meget  forbunden,  naar  De  blot  yilde 
paavise  mig  de  Steder,  som  bave  givet  Dem  Anledning  til 
at  tilskrive  mig  den  toverstrømmende  Entusiasme,  hvormed 
jeg  proklamerer  Vandets  vidunderlig  helbredende  firaft», 
eller- •  den  Haan  hvormed  jeg  tilbageviser  ældre  Lægemidler«  • 
Af  begge  Dele  finder  jeg  Intet.  Derimod  beoægter  jeg  ingen- 
lande, at  jeg  med  en  vis  « Selvtillid*  træder  til  en  Pneumo- 
Dikers  Sygeseng.  Maaske  vil  det  være  Dem  af  Interesse  at 
erfare,  ai  jast  gamle  Praktikere  bave  udtalt  for  mig 
baade  mundtligt  og  skriftligt,  at  de  ved  at  følge  mine  Raad 
bavd(#faaet  den  samme  TiHro  til  deres  Kunst. 

Naar  De,  højtagtede  Hr.  Kollega,  vil  gjøre  Dem  den 
Omage  endnu  en  Gang  at  læse  min  Afhandling  om  den 
kroupøse  Pnenmoni  fordomsfrit  igjepuem,  saa  vil  De  blive 
nødt  til  at  indrømme,  at  de  Sværdslag,  som  De  har  rettet 
imod  mig,  ere  Bug  i  Luften.  Dfejlbarlighed  har  jeg  aldrig- 
gjort  Fordring  paa,  men  jeg  har  kun  berettet  simple  Kjends- 
gjerninger,  af  hvilke- enhver  sagkyndig  Læge  kan  se,  hvor 
mange  af  mine  Patienter  der  ere  døde,  og  hvad  Sektionen 
af  de  Døde  har  udvist.  Skal  det  kaldes  at  anse  sig  for 
ufejlbarlig,  naar  man  lader  sit  Synderegister  trykke? 

Jeg  skal  imidlertid  gaa  over  trl  et  andet  Punkt.  Jeg 
tror  ikke,  at  De  er  kommet  rigtig  ind  paa  de  Anskuelser, 
som  ligge  til  Grund  for  min  Terapi.  Maaske  har  det  heller 
ikke  været  Deres  Hensigt,  fordi  de  ere  forekomne  dem 
værdiløse,  men  De  maa  idetmindste  tillade  mig  at  komme 
tilbage  dertil,  og  De  maa  bolde  Faderkjærligheden  til  Gode, 
at  den  endnu  opdager  et  Gran  af  Dygtighed  hos  den  Søn, 
der  af  Andre  betragtes  som  fortabt.  Jeg  mener,  at  man 
ved  Sygdomme,  mod  hvilke  vi  ikke  ere  i  Besiddelse  af  spe* 
eifike  Midler,  altid  skal  forelægge  sig  selv  det  Spørgsmaal, 
paa  hvilken  Maade  Sygdommen  truer  Livet,  hvilket  Organ, 
olier  hvilke  Organer  der  ophøre  at  fungere?  At  dette  Spørgs- 
maal ikke  altid  lader  sig  besvare,  er  utvivlsomt;  kun  der, 
bvor  den  Indgaaende  Analyse  af  den  patologiske  Proces  er 


Ml. c.  8.  181. 


30 


mulig,  hvor  de  biologiske  Vidensliaber  have  leveret  et  grun- 
digt Forarbejde,  kun  der  er  det  muligt.  Men  lykkes  denne 
Analyse,  kan  man  endvidere  spørge,  hvilken  af  de  ved  den 
paagjældende  Sygdom  optrædende  Forstyrrelser  det  er,  som 
udøver  den  skadelige  Indflydelse  paa  det  paagjældende  Or- 
gan? Lader  ogsaa  dette  Spergsmaal  sig  løse,  saa  kommer  det 
yderligere  ao  paa,  om  der  gives  Midler,  som  ere  i  Stand  til  at 
formindske  den  omhandlede  skadelige  Potens?  Findes  der 
saadanne,  saa  er  det  ogsaa  berettiget  at  forsøge  at  bringe 
dem  i  Anvendelse.  Efter  min  Mening  opnaar  man  ad  denne 
Vej  det,  som  De  selv  betegner  som  »vor  Tids  frugtbare  tera- 
pevtiske  Forskning,  ved  hvilken  den  fysiologiske  Deduktion 
gaar  Haand  i  Haand  med  den  kliniske,  eiakt-empirlske  In- 
duktion«. 

Min  Tankegang  med  Bensyn  til  Behandlingen  af  den 
kroupese  Pneumoni  slutter  sig  nøje  til  dette  Skema. 

Hvoraf  dø  Pneumonikerne?  Af  Insuffici4ls  af 
Hjærtet. 

Dette  godtgjøres  ved  en  nøjagtig  fysiologisk  og  pato- 
logisk Analyse,  som  dog  vel  ikke  saa  ganske  svæver  i  Luf- 
ten. Her  i  Tyskland  idetmindste  er  der  ingen  Indvendinger 
fremkomne  derimod.  Samtidig  er  ogsaa  Besvarelsen  givet 
af  det  andet  Spørgsmaal: 

Hvilke  blandt  de  Forstyrrelser  (Afvigelser  fra 
detNormale),  som  indtræde  ved  den  kroupøsePneu- 
moni,  er  det,  som  paavirke  Hjærtet  paa  en  skadelig 
Maade?  Svaret  lyder:  Forstyrrelsen  i  Lungefunk- 
tionen. Feberen.  Slutningsspørgsmaalet:  «Gives  der 
Midler  til  at  modvirke  begge  disse«,  bliver  kun  be- 
svaret simpelt  induktivt.  At  en  saadan  Opfattelse  eo 
ipso  paabyder  at  individualisere,  og  ikke  lader  noget  enkelt 
bestemt  Middel  fremtræde  som  det  eneste  heldbringende, 
eller  en  vis  Metode  som  den  herskende  og  udelukkende  be- 
rettigede, maa  dog  være  indlysende,  og  Ingen  bar  stærkere 
firemhævet  det  end  jeg.  Ligeledes  kan  man  sikkert  med 
Rette  paastaa,  at  der  ikke  kan  være  Tale  om  nogen  Hen<- 
givelse  i  Ufejlbarlighedsdrømme,  hvor  der  læres,  at  der 
foreligge  Betingelser,  som  det  kun  for  den  mindste  Del  staar 
i  Lægens  Magt  at  beherske.  Og  er  der  ikke  fuldtvel  Plads 
for  Lægens  •Runst«,  hvilken  jeg,  ligesaalidt  som  De,  højt- 
agtede  Hr.  Kollega,  ønsker  at  se  udelukket  fra  Lægeviden- 
skaben? 

Deres  Kritik  af  den  hydroterapevtiske  Behandling  af 
Abdominaltyfus  er  efter  min  Mening  ligesaa  lidt  træffende. 
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Dog,  jeg  vilde  komme  til  at  gaa  for  vidt  og  frygter  for  at 
lægge  for  stærkt  Beslag  paa  Deres  Tid.    Derfor  nok. 

At  jeg  træder  op  imod  Dem  paa  dette  Sted,  maa  De 
tilskrive  den  Omstændighed,  at  jeg  skylder  Deres  Fædreland 
an  stor  Del  af  min  Dddannelse.  Jeg  kan  derfor  ikke  ønske 
at  vise  mig  for  mine  tidligere  Medborgere  i  den  temmelig 
dersDgerede  Tilstand,  i  hvilken  De  præsenterer  mig;  man 
plejer  jo  i  Danmark  at  holde  meget  paa  gode  Sæder. 

Med  kollegial  Hilsen 


Dr.  Jargensen. 


Bt  Tilfelde  af  TetaiL 

Meddelt  i  medidosk  Selskab  af  Dr.  L.  M^.  SalomoDsen. 


Airsdag 


den  21de  Marta  1S76  kaldtes  Jeg  til  en  11-aarig  Dreog,  stærk, 
muskuløs  og  kraftig  bygget,  som  ved  Uodersøgelsen  yiste  sig  at  Ilde  af 
eu  let  feber  fri  Angina  parotidea  duplex.     Jeg  lagde  Vat  om  Kinderne, 
regulerede  Diæten  og  aosaa  det  Hele  for*  afgjort  bermed,  og  overraskedes 
derfor  ikke   lidt,   da  Jeg  den  næste  Morgen  Kl.  8  ved  Ubud  kaldtes  til 
barn,    »fordi  ban  hafde  faaet  Krampe*.     Ved  min  Ankomst  bos  ham 
strax  efter  fandt  Jeg,   at  dette  virkelig  var  Tilfældet,   skjøndt  under  en 
anden  Form  end  den  sædvanlige.   Drengen  var  nemlig  angreben  af  næsten 
uafbrudte,  smertefulde,  klooiske  og  toniske  Krampetrækninger,  dels  i  An- 
sigtet,  dels  1  Lemmerne.     Øjnene  skelede,  fulgtes  aldeles  ikke  ad  i 
deres  Bevægelser  og  Pupillerne  dækkedes  næsten  ganske  af  ØJenlaagene, 
snart  det  øvre,  snart  det  nedre;  Kinderne  vare  Sædet  for  let  kjendellge, 
temmelig   heftige  fibrillære  Trækninger,  og  om  Munden  var  der  tydelig 
Antydning  af  Risus  sardonicus,  men  ingen  Trlsmus.   Svulsten  af  Parotide- 
og  Submaxillærkjertlerne  vare  nemlig  fra  Igaar  af  næsten  ganske  for- 
svundne  og  Mundens  Aabning  derfor  næsten   uhindret     Paa  Halsens 
Muskler,   navnlig  langs  M.  stemo  cleido - mastoid  saas  tydelige,   skjøndt 
mindre  stærke,  fibrillære  Kontraktioner.   Stærkest  og  saa  godt  som  uop- 
hørlige, altsaa  toniske,  vare  Kramperne  derimod  i  Armene  og  Benene 
og  da  navnlig  paa  Underarmene  og  Skinnebenene  og  stærkest  paa  højre 
Side.    Underarmen  var  baard,  fast  og  fyldig  med  skarpt  tegnede  Muskler, 
Hænderne  holdtes  udstrakte  med  Fingrene  tæt  samlede  mod  hinanden  og 
stærkt  strakte,  men  halvbøjede  i  Metacarpealleddene,  og  Tommelfingeren 
meget  stærkt  adduceret,  bøjet  noget  lod  under  og  halvt  dækketaf  Pegefingeren, 
saa  at  Haandens  Bredde  var  mindre  end  normalt   Selv  kunde  han  aldeles 
ikke  bevæge  Armen  ellerFingrene,  og  ved  Forsøg  paa  at  rette  Fingrene  ud, 
tiltoge  Smerterne,  og  strax  efter  Udretningen  indtoge  de  atter  den  karak- 
teristiske Stilllog.|    Læggene  vare  ligeledes  haarde  og  faste  at  føle  paa, 
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Og  Tøerpe  bifjede  indad  mod  Planta,  men  Hælen  dog  Ikke  kjendelig  op-^ 
trukken.  Under  alt  Dette  vare  P.  og  Temperatur  foldkommen  normale, 
Hodfølelsen  ligeledes  normal  og  Bevidstheden  aldeles  nskadt  Drengen 
srarede  godt  og  fomafllgt,  uden  Nølen  og  uden  BesTar  ved  Talen  paa 
alle  Spørgsmaal,  men  klagede  hertlgt  ofer  Smerter  ruodtom  i  alle  d6 
af  Krampen  angrebne  Muskler  og  forlangte  Indstændigt,  at  Moderøu  ^aa 
godt  som  uafbrudt  skulde  golde  dem  med  et  uldent  Stykke,  og  det 
baade  Ansigt,  Hals,  Arme  og  Ben.  R>gradeo  var  ikke  'øm  Ted  Tryk 
eller  Sæde  for  Smerter,  og  der  var  ingen  Oplstotonus  eller  anden 
særegen  Stilling  af  Legemet  tllatedei  Defnkationen  var  i  Orden,  Urine- 
ringen spontan  og  af  normal  Hyppighed,  og  Urinen  Yiste  sig  Ted  den 
kemiske  Undersøgelse  fri  for  abnorme  Bestanddele,  saaTel  ÆggehTide 
Bom  Sukker.  Kramperne  Tåre  begyndte  efter  en  rolig  Søto  hele  Natten 
aldeles  pludseligt  Kl.  6  om  Morgenen  og  Tåre  altsaa  TedbleTue  uforan-  • 
drede  i  c.  3  Timer.  Ved  at  udspørge  Forældrene  fik  Jeg  nu  at  Tide,  at 
Drengen  hidtil  altid  havde  været  rask  og  aldrig,  saavldt  de  erindrede, 
været  under  Lægebehandling,  navnlig  havde  han  aldrig,  ikke  engang  som 
spædt  Barn,  lidt  af  Krampetllfælde.  Der  var  efter  Forældrenes  Mening 
ikke  Tale  om  Hang  til  Onani,  og  Ormetllfælde  havde  han  heller  al- 
drig frembudt.  Forældrene  og  hans  eneste  ældre  Broder  vare  raske 
og  uden  sygelig  Disposition.  Lørdag  deo  18de  om  Aftenen  havde  han 
trukket  en  temmelig  svært  belæsset  Trækkevogn  et  langt  Stykke  Vej, 
var  derved  kommet  i  stærk  Sved,  og  havde  kort  efter,  medens  ban 
endnu  var  i  Sved,  udsat  alg  for  den  kolde  Lufte  Indvirkning  ved  IGaar- 
den  at  li^slpo  til  med  Vognens  Aflæsning.  Han  mærkede  imidlertid 
ingen  Mén  heraf,  var  ogsaa  fuldkommen  vel  hele  den  næste  Dag  indtil 
henimod  Aften,  da  han  fik  Kuldegysninger  og  Dedoialiooer  og  følte  elg 
mat,  og  den  paafølgende  Dag,  altsaa  den  20de,  begyndte  da  Parotldesvnl- 
sterne  at  Tlse  sig;  *den  21de  vare  de,  som  ovenfor  sagt,  meget  store, 
men  Drengen  ellers  rask,  og  først  den  22de  optraadte  Kramperne.  —  Jeg 
ordinerede  8  Blodkopper  langs  Rygraden  Og  5  Centlgram  Moskus  hver 
Time  og  lod  fortsætte  med  Gnidningerne,  og  Jeg  havde  I  Sinde,  dersom 
dette  ikke  snart  hjalp,  da  at  anvende  enten  Kloroform  eller  Kloralhjdrat 
Kramperne  begyndte  imidlertid  alierede  efter  faa  Timers  Forløb  at  tage 
af  og  bleve  i  Dagens  Løb  baade  sjeldnere,  mindre  langvarige,  mindre 
heftige  og  mindre  smertefulde,  og  heoad  Aften  vare  de  aldeles  ophørte, 
ligesom  der  hel^r  ikke  mere  var  Spor  af  Rykninger  tilstede;  Lemmerne 
vare  naturlige  baade  for  Synet  og  Følelsen.  Hænderne  og  Fingrene  i 
deres  normale  Stilling  og  fuldkommen  bevægelige.  Skelen  var  ophørt, 
og  kun  Ansigtsudtrykket  var,  uden  at  være  egentlig  sygeligt,  dog  lidt 
fremmed;  men  nu  var  den  om  Morgenen  saa  godt  som  forsvundne  Svulst 
af  Parotiderne  og  Submaxillærkjertleroe  atter  vendt  tilbage  og  var  tem- 
melig betydelig,  dog  ikke  saa  stor  som  Dagen  forud.  Han  sov  nu  hele 
Natten ,  og  den  23de  befandt  han  sig  paa  lidt  Mathed  nær  ret  vel ,  men 
af  og  t!l  indfandt  smaa  smertefulde  Trækninger  sig  dog  i  Hals  og  Ansigt, 
ikke  1  Lemmerne.  Efter  et  varmt  Bad  og  paafølgende  Indvikling  faldt 
han  i  stærk  Sved,  og  Trækningerne  aftoge,  og  da  Badet  den  24de  var 
blevet  gjentaget,  vare  de  den  25de  aldeles  ophørte,  og  da  Alménbefln- 
dendet  nu  som  hele  Tiden  var  godt,  P.  rolig.  Funktionerne  I  Orden, 
Byggen  nden  Spor  af  Ømhed,  lod  Jeg  ham  den  26de  staa  op.  Men  nu 
bemærkede  han  strax,  at  Kraften  i  Lemmerne  paa  højre  Side  var  formindsket. 
Ved  Forsøg  paa  Gang  slæbte*  det  højre  Ben  noget  henad  Gulvet,  og  højre 
Arm  og  Haand  vare  temmelig  kraftesløse.  Dette  udviklede  sig  tydeligere 
i  de  nærmest  paafølgende  Dage.  Han  kunde  godt  fatte  og  fastholde  saa- 
vel  større  som  mindre  GJenstande,  baade  f.  Ex.  en  Ske  og  en  Knappe- 
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Bttl,  meo  hao  ioode  lUe  føre  Skteo  til  ManéQD  oden  med  iTøtende 
Bevægelser,  saa  at  lodholdet  ejUldtes,  og  han  spiste  derfor  med  yeastre 
Haandi  lian  kunde  godt  bolde  en  Griffel,  men  vilde  han  skrive  f.  Ex.  et 
FlrtsJ,  Tar  dette  ham  enten  komplet  nmullgt  og  han  skrev  da  kun  af- 
brudte Smaastreger,  eller  det  lykkedes  ham  efter  mange  Anstrængelser 
at  skrhre  et  Tal,  aom  man  knn  med  meget  god  Villie  kmine  tyde  som 
•t  Firtal.  Følelsen  ^ar  derimod  oskadtj  der  var  hverken  Anssstesi  eller 
Aoaigesi  tilstede.  Lod  Jeg  ham  fatte  om  min  Haand,  trykkede  han  med 
kjendelig  mindre  Kraft  med  sin  højre  end  med  sin  venstre  Haand.  Sam- 
tidig hermed  hiev  Talen  stødende  og  afbrudt;  Ordene,  som  han  frem- 
sagde, vare  de  rigtige,  men  enten  meget  korte  EDstaTelsesord,  eller  hver 
Stavelse  kom  stødvis  frem  for  sig,  og  opfordrede  Jeg  ham  til  efter  mig 
at  gjentage  et  langt  Flerstavelseaord,  snublede  han  over  en  eller  anden 
Stavelse,  og  Ordet  fremsagdes  forkert.  Forstanden  var  uskadt,  men  han  var 
temmelig  slør  og  mat  I  det  Hele  taget  var  det  paretiske  og  ataktiske  Symp- 
tomer, og  det  aaayel  fra  Tungens  som  fra  Lemmernes  Side,  som  her 
vare  tilatede,  og  det  endog  i  eo  temmelig  karakterialisk  Ferm;  men  i 
Modsætning  til  Symptomerne  ved  den  egentlige  AtajLi  var  Synet  uden 
Indflydelse  paa  dem,  og  hverken  hans  Gang  eller  hans  Armbevægelser 
vare  forskjelllge,  enten  han  havde  Øjnene  aabnede  eller  Jeg  dækkede  for 
dem  med  mlD  Haamd.  Jeg  ordfoerede  nu  Jern  og  linin,  gav  ham  Vio, 
styrkeode  Koai  og  lod  ham  komme  i  Luften,  og  dao  2den  April  forsøgte 
jeg  at  elektrlaere  ham;  men  Smerten  derved  var,  skjøndt  jeg  kun  havde 
anvendt  en  meget  svag  Strøm ^  saa  betydelig,  at  jeg  maatte  afstaa  fra 
yderligere  Forsøg  dermed.  Allerede  den  5te  April  afløstes  Ataxlen 
Imidlertid  af  tydelige  kereaagtige  Trækninger,  baade  i  højre  Ansigt,  Arm 
og  Ben,  og  Paresen  Tiste  sig  aaaledes  at  have  yæaret  Forløber  for  ^ler  Be» 
gyodelseestadlei  tU  en  Korea.  Fra  nu  af  tabte  jeg  imidlertid  Patienten 
af  Syne,  han  rejste  paa  Landet  og  brugte  Søbade,  og  om  Sygdommens 
videre  Forløb  kan  jeg  derfor  Ikke  meddele  Andet,  end  at  Korea  vedbleT 
hele  Sommeren  forbanden  med  almindelig  Slapbed  og  Afkræftelse,  daar- 
ligt  Humør  og  Irritabel  SIndestemnlag ,  eg  at  han  forst  i  Slotnlageo  a( 
September,  da  Jeg  sidst  talte  med  hans  Moder,  kande  betragtes  som  fuld- 
stændig helbredet,  og  først  1  Oktober  atter  kunde  begynde  sin  Skolegang. 

SkjøBdt  Jeg  frabeot  tilstaar,  at  Jeg  aldrig  før  har  sét  et 
analogt  Sygdomgtllfælde,  var  DiagDosen  mig  dog  strax  nMvU 
som,  og  }eg  baaber^  al  min  Deafcrheløe  har  været  aaa  tyde- 
lig, al  det  Samme  er  Tilfældat  med  miae  Løsere.  Me4 
Troa88eaa*B  (ypperlige  Kliniker  i  frisk  Minde  kunde  der 
for  mig- ikk«  tære  Tvivl  om,  at  det  var  etTilfslde  afTetani, 
som  |eg  her  havde  for  mig.  Hans  her  som  altid  plastiske 
Beskrivelse  af  denne  Sygdom  havde  saa  meget  mere  -fængslet 
min  Opmærksomhed  som  Jeg  altid  havde  undret  mig  over,  at 
Tronsseans  Forelæsning  herover  gjør  Indtrykket  af,  at 
den  i  del  Mindste  S  Paris  Ikke  er  nogen  ganske  sjelden 
Sygdom,  meden«  den  her  hos  øs  ganske  vist  horer  til  de 
store  Sjeldenheder.  Jeg  støtter  mig  herved  selvfølgelig  ikke 
alene  til  min  egen  indskrænkede  Erfaring,  men  baade  til 
det  ResoUat,  som  Jeg  i  define  Benseende  er  kommet  til 
ved  at  udspørge  andre  Kolleger,  og  væsentligst  til  den  Dd- 
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talelse  som  ledsager  det  saavidt  mig  bekjendt  eneste  faertil- 
lands offentliggjorte  Tilfælde  af  denne  Sygdom,  nemlig  det 
af  Prof.  Brfln niche  observerede^).  Han  siger  her  nemlig 
udtrykkelig,  at  dette  Tilfælde  cer  det  eneste,  jeg  (ban)  i  en 
ikke  ringe  Børnepraiis  erindrer  hidtil  at  have  sétt ,  og  dog 
var  dette  Tilfælde  meget  mildere  end  mit.  Jeg  skal  lade 
det  henstaa  som  uafgjort,  om  Trousseau  muligvis  ikke 
har  været  saa  strøng  i  sine  Fordringer  med  at  diagnosticere 
Sygdommen  som  ønskeligt;  den  Omstændighed,  at  hans 
Kollega  Valle  i  X  tvertimod  udtaler,  tat  der  er  mange  Læger, 
som  aldrig  faa  Lejlighed  til  at  iagttage  denne  sjeldne  Syg- 
dom«, kan  i  det  Mindste  for  endel  bestyrke  denne  For- 
modning. 

Da  saa  godt  som  alle  denne  Sygdoms  Symptomer  hos 
min  Patient  vare  saa  udtalte  som  vel  muligt,  skal  Jeg  ikke 
længe  opholde  mig  ved  Sygdommens  Symptomatologi,  saa 
meget  mindre  som  den  for  ikke  lang  Tid  siden  paany  har 
været  Gjenstand  for  nøjere  Omtale  i  vor  egen  Litteratur*). 
Jeg  skal  kun  fremhæve,  at  mit  Tilfælde  nærmest  maa  hen- 
regnes til  den  midterste  af  de  3  Klasser,  hvori  Trousseau 
inddeler  Sygdommen,  for  saa  vidt  Kramperne  her  ikke  ind- 
skrænkede sig  til  Lemmerne,  men  tillige  angreb  baade 
Kroppens  og  Ansigtets  Muskler;  Halsens,  Kindens  og  Øjets 
Muskler  vare  jo  Sædet  for  dem;  derimod  vare  de  vegetative 
Organer  Laryngx,  Faryngx,  DiaphragmaogOnderlivsorganerne, 
som  i  Sygdommens  værste  Form  ogsaa  kunne  være  an- 
grebne og,  skjøndt  meget  sjelden,  medføre  et  dødeligt  Ddfald, 
her  frie.  Ogsaa  de  fibrillære  Kontraktioner  i  de  angrebne 
Muskler  vare,  hvad  der  er  sjeldnere,  stærkt  udtalte.  Aldeles 
karakteristisk  var  Baandens  Form,  som  ganske  mindede  om 
den,  Fødselshjælperens  Baand  indtager,  naar  den  trænger 
ind  i  Vagina,  og  som  i  og  for  sig  var  tilstrækkelig  til  at 
sikkre  Diagnosen.  Derimod  fandt  Jeg  ikke  flere  af  de 
Symptomer,  som  ellers  omtales  som  almindelige.  Med 
Undtagelse  af  de  stærke  Smerter  i  de  kontraherede  Muskler 
fandt  jeg  saaledes  ikke  nogensomhelst  Forstyrrelse  af  de 
afficerede  Deles  Sensibilitet;  der  var  heller  ikke,  som  Berger 
navnlig  har  paastaaet,  enten  spontant  eller  ved  Tryk  nogen- 
somhelst Ømhed  af  nogen  Del  af  Bvirvelsøjlen,  og  endelig 
var  det  mig  ikke  muligt,  skjøndt  jeg  foretog  lempelige  For- 


>)  Hosp.  TidODde  1874  Pag.  329. 

')  6  i  mm:    Bidrag  tU  Lmren  om  TetaDlen.     Bibi.  for  Læger.     1876. 
Pag.  287<-246. 
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6§9  desangaaende ,  at  overbevise  mig  om  det  Trousseauske 
FsnomeoB  Exiatens.  Som  bekjendt  beataar  det  deri,  at 
Logen  i  de  frie  Mellemnim  mellem  ÅDfaldene  ved  Tryk  paa 
det  aogrebne  Lema  Nerver  eller  Blodkar  vilkaarltgt  atter 
kao  fremkalde  Kramperne ,  aom  da  ophore  igjen,  aaa  snart 
Trykket  bæves.  Jeg  undlod  som  sagt  ikke,  skjandt  rigtig* 
nok  forst  lidt  sent  henne  i  Sygdommen,  at  forsøge  derpaa, 
navnlig  ved  Tryk  paa  Drengens  Arm^  men  jeg  saa  ikke 
Krampen  optræde  derved. 

I  ætiologisk  Henseende  er  mit  Tilfælde  vel  for  saa  vidt 
ikke  forskjelligt  fra  mange  andre,  som  det  opstod  kort  efter 
Indvirkningen  af  en  bestemt  og  tydelig  Forkølelsesaarsag,  — 
den  kolde    Lufts   Virkning   paa]  det   i   stærk   Sved   badede 
Legeme  — ,  men  desto  mærkeligere  forekommer  dets  Pa-* 
togenese  mig  at  være.   Som  den  farste  Sygdomsyttring  frem- 
traadte  nemlig  den  paa  den  Tid  epidemisk  herskende  Faare- 
øy^^f  og  ferst  2  Dage  efter  denne  indfandt  aldeles  uventet 
og  pladseiig  Tetanien  sig,  medens  samtidig  Parotidesvulsten 
saa  godt  som  forsvandt;   ferst  om  Aftenen,    da  Kramperne 
atter  vare    ophørte,   tiltog  Kjertelsvulsten   igjen    betydeligt. 
Der  var  her  et  metastatisk  Forhold  tilstede,  som  man  sjelden 
sér  tydeligere,  som  uvilkaarligt  maatte  slaa  Iagttageren,  men 
hvortil   enhver  Forklaring  mangler.     I  Modsætning  til  den 
almindelige  Angivelse,  at  Tetanien  sædvanlig  optræder  som 
Ledsager   af  eller  Følgesygdom  efter  svære,   især  kroniske 
Sygdomm«,   navnlig  kronisk  Diarré,   eller  andre  svækkende 
Potenser   f.  Ex.  Diegivning,  optraadte  den  her  hos  et  ifor- 
vejen  suodt  og  stærkt  Individ  sammen  med  en  saa  godt  som 
feberfri  Angina  parotidea.    Og  dog  var  Patienten  ikke  i  no- 
gen af  de  for  Tetanien  særlig  prædisponerende  Aldersperioder. 
Alle  samstemroe  nemlig  i,  at  det  sædvanlig  er  enten  spæde 
Barn  eller  Voxne  Indtil  det  30te  Aar,  og  væsentligst  Fruen- 
timmer, som  angribes  af  denne  Sygdom ,  og  at  den  mellem 
det  4de  Aar  og  den  voxne  Alder  hører  til  Sjeldenhederne. 
Min  Patient  var,  som  det  vil  erindres,  en  Dreng  og  11  Aar 
gammel. 

Men,  var  Sygdommens  Begyndelse  allerede  usædvanlig, 
saa  var  dens  Slutning  det  endnu  mere.  I  Stedet  for  som  ellers 
efter  kortere  eller  længere  Tid  at  gaa  over  i  fuldstændig 
Helbredelse,  viste  det  sig  nemlig,  at  den  aftøstes  af  en  vel 
ikke  meget  stærk,  men  dog  tydelig  og  utvivlsom  Korea,  som 
først  gradvis  forsvandt  i  Løbet  af  ^h  Aar.  I  og  for  sig  er 
en  saadan  indbyrdes  Vexlen  af  forslyellige  nervøse  Syg- 
domme Jo  vel  kjendt  og  temmelig  almindelig;  men  dog  har 
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jeg  iDtetstedB  fundet  denne  Rækkefølge  omiftlt.  Fra  Først 
af  var  Sygdomsbilledet  en  Kombination  af  toniske  og  klo* 
Diske  Kramper;  i  de  af  Tetanien  angrebne  (Vluskler  var 
Krampen  tonisk,  hvorimod  de  stærkt  udtalte  flbriilære  Boo- 
traktioner  i  nogle  af  Kroppens  og  Ansigtets  IMuskler  selvfølgelig 
ligt  vare  kloniske  Kramper;  efter  en  Dags  Ferløb  ophøre  de 
toniske  Krampeanfald  aldeles,  medens  de  kloniske  vedblive 
og  snart  opnaa  en  meget  større  Styrke  og  Intensitet,  idet 
de  optræde  som  en  vel  udviklet  Korea,  ieg  skal  lade  det 
henstaa  som  tvivlsomt,  om  der  heraf  kan  hentes  noget  Ar- 
gument imod  den  af  Mange  udtalte  Anskuelse,  at  Tetanien 
kun  begrundes  i  en  Lidelse  af  de  angrebne  periferiske  Ner* 
ver,  men  for  min  Opfattelse  stiller  det  stg  saale^es,  at  den 
her  Iagttagne  Rækkefølge  af  de  sygelige  FæDomener  nær- 
mest maa  støtte  Antagelsen  af  en  central  Oprindelse  som 
Aarsag  baade  til  Tetanien  og  til  Korea;  det  forekommer  mig 
sandsynligt,  at  en  funktionel  Rygmarvslidelse  har  ligget  til 
Grund  for  begge  Lidelser,  som  begge  maa  opfattes  som  Ud- 
tryk for  en  forhøjet  Excitabilitet  af  dette  Gentralorgan 

Hvad  Behandlingen  angaar,  da  mente  jeg,  skjøndt  Syg- 
dommen i  og  for  sig  i  Reglen  er  farefri  ag  vistnok,  saa<- 
ledes  som  i  Brfinniches  Tilfælde,  ophører  spontant,  at 
jeg  bedst  opfyldte  de  for  Haanden  værende  Indikationer  ved 
først  efter  Trousseaus  Raad  at  anvende  Blodkopper  langs 
Rygraden  og  som  direkte  krampestillende  Middel  Moskus,  og 
senere  som  diaforetisk  Middel  varmt  Bad  med  paafølgende 
Indsvøbning  i  Uldent.  Det  er  naturligvis  umuligt  efter  et  en- 
kelt Tilfælde  at  afgjøre,  hvorvidt  denne  Behandling  har  tjent 
til  at  afkorte  Sygdommens  Forløb;  men  i  Sammenligning 
med  Andres  Angivelse  om,  at  den  kan  trække  ud  i  Maa- 
nedsvis,  maa  dens  Varighed  af  kun  4  Dage  hos  min  Patient 
ganske  vist  betegnes  som  meget  kort  og  i  al  Fald  opfordre 
til  i  lignende  Tilfælde  at  gaa  frem  paa  samme  Maade.  At 
denne  Behandling  i  al  Fald  ikke  kunde  være  Skyld  i,  at 
Tetanien  efterfulgtes  af  Korea,  behøver  neppe  at  omtales« 
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Uddrag  af  Aarsbereteiag 
ugaaende  Sudhedstilåtaidei  i  Kjøbeahan  fer  187S 

af  Stadslsge  Dr.  med.  P.  A.  Schlelmer. 


Aaret  1875  bar  frembudt  en  noget  større  Sygelighed  end 
1874,  idet  der  ved  de  ugentlige  Anmeldelser  fra  gjennem- 
snitlig  140  Læger  findes  anmeldt  iaU  40,686  Sygdomstilfælde, 
hvoraf  34,34S  epidemiske,  imedens  Forholdet  i  1874 -var 
37,389  og  30,199.  Mailmum  af  Sygeanmeldeiser  for  en 
enkelt  Vge  falder  i  Slutningen  af  April  med  1,150  Anmel- 
delser, Minimum  i  Begyndelsen  af  Juli  med  527.  Antages 
Folkemængden  i  Kjebenhavn  i  Midten  af  1875  at  have  ud- 
gjort 214,000,  bliver  Morbilfteten  for  de  epidemiske  Syg* 
dommes  Vedkommende  pr.  1000  Indbyggere  160  (i  1874: 
155,  i  1873:  150).  Flere  Grunde  tale  imidlertid  for,  at  det 
virkelige  Indbyggertal  kun  kan  sættes  til  lidt  over  *iOO,000 
(1874 :  194,500),  hvorved  Morbilttetsforholdet  noget  forøges. 
Foragelsen  i  Morbiliteten  skyldes  saa  godt  som  udelukkende 
de  egentlige  epidemiske  kontagiese  Sygdomme,  særlig  Mæs- 
linger, Kopper  og  Skarlagensfeber,  i  mindre  Grad  Difteritis 
og  Balsbetændelse,  hvorimod  Sæsonsygdommene,  Brystkatarr, 
Lungebetændelse  og  de  diarréiske  Affektioner  optræde  med 
et  langt  ringere  Antal  Tilfælde  end  I   1874. 

Den  midt  i  1874  begyndte  epidemiske  Udbredoing  af 
Kighoste  fortsatte  sig  i  1875  til  Udgangen  af  April,  hvor- 
efter denne  Sygdom  kun  optraadte  sporadisk. 

Skarlagensfeberen  antog  i  Aarets  sidste  Svartal  eo 
noget  større  Ddbredning.  Dødeligheden  var  næsten  7,7  pCt. 
i  Modsætning  til  den  paafaldende  ringe  Dødelighed  i  1874 
(4  af  337). 

Mæslingerne  have  bavt  en  betydelig  epidemisk  Dd- 
bredning, navnlig  fk^  Slutningen  af  Februar  til  i  April.  I 
Aarets  sidste  Halvdel  vare  de  ikke  epidemiske.  Dødeligheds* 
forholdet  var  lidt  over  5  pCt.  (1  1874:   1,7  pGt.). 

Kopperne,  der  i  1874  begyndte  at  antage  en  epide* 
misk  Udbredoing  vedbleve  hermed  i  1875,  men  aftoge  i 
Hyppighed  fra  September,  saa  at  Epidemien  maatte  anses 
for  ophørt  med  Aarets  Udgang.  Dødelighedsforholdet  var 
henimod  11,4  pGt.  (1  1874  omtrent  14,4  pGt.). 

Den  i  de  senere  Aar  iagttagne  aftagende  Hyppighed  af 
Fnat  viøer  sig  ogsaa  i  1875.   løvrigt  henvises  med  Hensyn 
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til  de  enkelte  Sygdommes  Hyppighed  og  Dødelighed  til  om- 
Btaaende  Tabeller. 

Antallet  af  offentlige  Fruentimmer  var  ved  Aarets 
Udgang  345  (imod  353  i  Slutningen  af  1874),  af  hvilke  160 
boede  i  46  offentlige  Huee,  148  boede  privat,  37  laa  paa 
Hospitalet.  I  Aarets  Løb  bleve  145  udslettede  af  forskjellige 
Grunde,  men  heraf  lode  48  sig  atter  indskrive  foruden  91 
nye  (i  1874:  187),  af  hvilke  dog  17  tidligere  havde  været 
offentlige.  Af  de  saaledes  indskrevne  139  Fruentimmer  ere 
119  indskrevne  efter  egen  Begjæring,  20  i  Henhold  til  Loven 
af  10de  April  1874  om  Poransaltninger  til  at  modarbejde 
den  veneriske  Smittes  Udbredelse. 

Endvidere  have  646  Fruentimmer  (deraf  87  svenske  af 
Fødsel)  været  Gjenstand  for  Politiets  Undersøgelse  som  mis- 
tænkte for  Løsagtighed  og  desuden  have  130,  der  bleve  for- 
skaanede  for  offentlig  Visitation,  dels  til  bestemte,  dels  til 
ubestemte  Tider  i  Følge  Politiets  Paalæg  produceret  Læge- 
attester. 

Med  Hensyn  til  Konimunelægernes  Virksomhed 
og  Sygeligheden  iblandt  Fattigbefolkningen  frem- 
hæves: i  samtlige  Distrikter  tilligemed  Ladegaarden  er  der 
ialt  i  1875  forekommet  11,857  Sygdomstilfælde;  deraf  taget 
under  Behandling  af  Kommunelægerne  8,743  Sygdomstilfælde, 
fordelte  paa  7,094  Individer  (imod  resp.  8,984  og  6,986  i 
1874).  Som  behandlede  i  Hjemmet  findes  opført  3,672, 
ambulatorisk  i  KonsuUatlonslokalerne  4,116.  Af  samtlige 
Syge  hørte  2,196  til  Klassen  faste  Almisselemmer,  2,255  til 
Arbejdsmænd  og  Daglejere,  1,352  til  Enker  og  Enkers  Børn, 
238  til  Syersker,  299  til  Plejebørn,  1,605  til  Haand værks- 
svende  og  industrielle  Medhjælpere  og  208  til  Haandværks- 
mestre.  Høkere,  Handlende  og  lavere  Bestillingsmænd.  Til 
Hospitalerne  henvistes  direkte  3,114,  efter  forudgaaet  Be- 
handling i  Distriktet  889. 

Af  Børn  under  1  Aar  døde  under  Behandlingen  i  Di- 
strikterne 107,  hvilket  i  Forhold  til  den  samlede  Dødelighed 
i  Distrikterne  udgjør  29,4  pCt.  (i  1874:  37,6),  imedens  for 
hele  Byens  Vedkommende  Dødsfaldene  iblandt  Børn  under 
1  Aar  udgjør  32,6  pGt.  af  det  samlede  Antal;  dog  er  et 
væsentlig  Led,  Dødeligheden  blandt  de  fra  Distrikterne  paa 
Hospitalet  indlagte  Patienter  unddraget  denne  Beregning. 

De  søværts  fra  tilførte  Sygdomstilfælde  frembyde  ikke 
særlig  Interesse;  kun  fortjener  at  udhæves,  at  asiatisk 
Kolera  heller  ikke  i  1875  er  tilført  Byen. 

Dødsfaldenes  Antal  i  187  5  var  6,075,  hvoriblaodl 
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306  Dødfødte,  imedens  An^idl.t  af  LeTeodefødte  udgjorde 
7,162  (i  1874:  5,392  og  7,0^6).  Døde  i  Alderftklasserne 
0^1  Åar  ere  1,912,  alUaa  XJ,7  pCt.  af  de  Levendefødtes 
Antal.  Af  de  8  væseDtligste  epidemiske  Sygdomme,  Kopper, 
Tyfa8,  Blodgang,  Mæslinger,  Difteritis,  Strubehoste,  Kighoste 
samt  akut  Diarré  og  Kolerine  døde  1,231,  af  kroniske  uhel- 
bredelige Sygdomme  (Lungesvindsot,  Kræft,  Hjærtesygdom 
Apopiexi,  Mb.  Brightii,  Atrofia  inf.  og  Alderdomssvaghed) 
2,086  og  særlig  af  Longesvindsot  772.  Mortalltetskvotienten 
for  1875  er  som  Følge  af  de  forskjellige  epidemiske  Syg- 
dommes Ddbredning  i  og  for  sig  høj;  beregnet  i  Forhold 
til  den  antagne  Folkemængde  i  Midten  af  1875  bliver  den 
27,48  p.  M.  (i   1874:  26,75,  i  1873:  25,60). 

De  3  kommunale  Vakcinationsanstalter  have  fort- 
sat deres  Virksomhed  i  1875,  idet  de  have  fungeret  fraSlut- 
DiDgen  af  Marts  til  henimod  November.  Intet  mistænkeligt 
Sygdomstilfælde  er  iagttaget  paa  nogen  af  Anstalterne  som 
Følge  af  Yakcinationen. 

Af  hygiejniske  Foranstaltninger,  der  vedrøre 
Byen,  skal  navnlig  fremhæves,  at  i  Slutningen  af  Aaret  fuld- 
eudtes  Opførelsen  af  det  ene  Epidemihospital,  Øresunds- 
hospitalet,  fornemmelig  bestemt  for  Kolerapatienter  og  epi- 
demiske Patienter  tilførte  til  Søs.  Under  15de  Decbr.  1875 
udkom  deo  af  Jnstitsministeriet  udfærdigede  Instruktion  for 
Embedslæf;eme  med  Hensyn  til  Dødelighedsstatistiken  og 
under  l&de  Decbr.  s.  A.  den  af  Sundhedskollegiet  udarLej 
dede  Instruktion  for  Læger  med  Bensyn  til  Sygelighedssta- 
iistiken  og  Medicinalberetningerne  samt  en  Anvisning  til  Ud- 
stedelse af  Dødsattester.  Ligesom  der  herved  er  opnaaet  en 
meget  væsentlig  Forbedring  af  hele  Landets  Medicinalstatistik, 
er  det  naTulig  for  Hovedstadens  Vedkommende  nu  blevet 
mulig  al  kunne  udarbejde  ugentlige  Oversigter  over  Syge- 
ligheden og  Dødeligheden,  til  hvilket  Øjemeds  Opnaaelse 
Kommunalbestyrelsen  beredvillig  bar  tilstaaet  de  nødvendige 
Beløb. 
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Oversigt  over  de  ugentlig  anmeldte,  fornemmelig  epidemiske 
SygdometiMltlde  1  tfjøbenbavn  i  1875. 


Brystkatarr 

LuDgebetændelse    .  •  •  . 
BalsbetændelBe    .  •  .  .  • 

Faareayge    

Kighoste 

RevmatiBk  Feber    .  .  •  • 
Møalioger    .•••...• 

Kopper 

Skaalkopper 

Skarlagenafeber 

Koidfeber *! 

Gaatriak  og  tyfoid  Feber 

Blodgang  

Diarré 

Koieripe 

Strubehoste 

Difteritiø 

Aoslgta-  og  aoden  Van- 

dreroaen 

Barselfeber 

Skørbag . 

Gonorré 

Venerisk  Saar 

Konstltationel  Syfllia  .  . 

Fnat 

Blenn.  Øjenbetændelse  . 

Funinkler 

Andre  Sygdomme  .... 

Tilsammen 


Iste 
Ryartal. 


4618 
614 
928 

68 
611 
255 
1509 
537 
189 
175 

92 

254 

5 

516 

63 

43 
103 

196 

25 

10 

813 

217 

168 

95 

52 

38 

182 


2det 
KTartal. 


12386 


1849 

574 

740 

77 

205 

256 

3391 

651 

202 

157 

88 

267 

11 

690 

91 

43 

95 

229 
27 
44 

813 
193 
194 
120 
62 
38 
149 


3dJe 
KTartai. 


4de 
Kyartal. 


lAlt. 


11256 


1030 
277 
745 

22 
104 
190 
185 
394 
109 
194 

67 
493 

94 

2413 

461 

24 
108 

187 

14 

46 

891 

231 

161 

71 

20 

38 

124 


8693 


1915 

329 

1452 

40 

69 

227 
13 
90 

389 

436 
51 

387 
15 

679 
86 
15 

150 

289 

52 

4 

908 

239 

185 

79 

49 

56 

147 


8351 


9412 

1794 

3865 

207 

989 

928 

5098 

1672 

889 

962 

298 

1401 

125 

4298 

701 

125 

456 

901 
118 
104 
3425 
880 
708 
365 
183 
170 
612 


40686 


VfHog  ar  KjebenhavnB  Morlallletstabel  Tor  Aaret  I87&. 


Itppn.    VuMln. 
WtMager.  Morbyii 

SeatlaUoa 

ODdarW  Balaan«. 

Stmbebotte.  Cronp 
ligboitc      TnsalB 

coDTaUlTa  .... 
Tjfold  Feber.    F&. 

bria  gaalr.  A  tj^b. 
KMnlemaUakTjfua. 

Tjpbua  eiBDth.  . 
Modgang.    Djaen- 

AalalUk  "koieré!  ' 
Cfaolera  Ulatlca  . 

IndenJ.  Kolera  og 
akul  Diarré.  Clio- 
ttrtneftCaiarriini 

fejsliaUrr.   Br«n- 

ebltla  BCDta  .  ■ 
AMlgta-ogYaiidre- 

roiep.   Eryalpelaa 

fadet  AambDlaDa 
BarMlfeber.  Febrla 

pDciperaUi .... 
Akut  Ledderenna- 

Uniie.Feh.Thenm. 
UneebeUBndelae. 

PDeamoDlB.  .  .  . 
Drankergalakab. 

Dtllrtnm  tremeni 
Brmidevln»»ygdom. 

Aleohollam.  chroD. 

Edamptla  .... 
Akut  HJainieTand- 
tet.   Djdroeepba- 
lai  acQlaa  .... 

Pbthlala  pnlm..  . 
Insti.    C^.. 

31 
S 

2 

2 
3 

47 

i 

6 
37 

3 

3 
62 

1 

16 

1 

77 
16 

t7 

8 

3 

1 
3 

27 

4 

12 

35 

3 
3 

1 
45 

1 
32 

32 

74 
IB 

30 
44 

3 

3 
13 

17 

4 

16 
40 

3 
3 
1 
70 

38 

22 

3 

69 
17 

30 
03 

2 

11 

15 

IB 
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75 

35 

33 

3 

83 
13 

IB 

68 

6 

2 

4 

B 

4 

1 

IS 

16 

4 
3 

58 
5 

25 

34 

4 

86 
17 

17 

39 

3 

a 

3 
7 
4 

25 

45 

37 

22 

I 

64 
17 

3: 

1 

63 
7 

4 

4 
3 
28 
4 

1 
37 

23 

4 

48 
19 

13 

5 

» 

3 

1 

4 

2 

5 

113 

6 

3 
23 

1 

33 

21 

1 

44 

24 

1 
3 

5 

5 
9 

3 

4 

'! 

77 
4 

4 
7 

!7 
4 

18 

17 

3 

43 
12 

5 

9 

4 

6 

3 
8 

1 

24 
6 

3 
4 
3 

33 
1 
3 

28 

14 

58 
10 

3 
12 

18 

8 

3 
4 
4 

35 
6 

18 

13 

1 

4S 

25 

3 

13 

3 
3 

4 

3 

7 
11 

6 
6 

37 
3 

15 

5 

«1 

2S 

190 
355 

74 

33 
61 

140 

52 

18 

406 
18B 

34 
44 
31 

507 
33 
13 

383 

231 

23 

772 
213 

■(«to,  r.  Utn.    la.  »Bl 
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Dødsaarsager : 


a 
o 

CO 


I 


a 
a 


p 


I 

OD 


5 

o 


o 


Syfllia.      Syphllis 
acqaisita  A  cod- 
gen 

Apoplexl.  Apoplexia 
cerebri 

Organ.  HJærtesyg- 
dom.  Morb.  cord. 

Brighta    Sygdom. 
Nephritia   album. 

Død  onder  Fødslen 
og  i  Barselseng, 
udenfor  Barselfe- 
ber. Morsinpartu 
A  pnerpeiio.  .  • 

Selvmord.  Snlci- 
dium 

Anden  voldsom  Død. 
Mors  InTolnnt.  & 
violenta 

Tæring  hos  Smaa- 
børn.  Atrophia 
infant  ..••.. 

Aid  erdomss  vaghed . 
Blarasmas  senilis 

Pludselig  Død  uden 
bekjendt  Aarsng  . 

Dødsaarsag  ube  • 
kjendt 

Andre  akute  Syg- 
domme   

Andre  kron.  Syg- 
domme   

Dødfødte 

Død  oden  Lægebe- 
handling ..... 


3 
14 

19 
5l 


4 

II 

18 
4 


Tilsammen 


9 

30 

26 

10 

5 

43 

40 
16 


1 

2 

2 

30 

16 

14 

4 

26 

45 
14 


3 
14 
23 

8 


1 

12 
23 

7 


561 


482 


25 

25 

3 

10 

35 

29 
14 


601 


10 

30 

22 

8 

5 

30 

46 
23 

1 


2 

5 
15 

6 


636 


2 
5 

6 

32 

11 

6 

6 

26 

40 
16 

1 


6 
12 
15 

4 


2 
3 


3 

4 

24 

13 


2 

4 

19 
10 


549 


36 
24 

7 

8 

28 

34 
20 


15 

39 

14 

3 

5 

31 

40 
14 


491 


508 


2 
2 

11 

62 

15 

1 

8 

33 

32 
13 


6 

6 

15 

7 


5 
16 
19 

6 


3 

2 


521 


61 

16 

8 

6 

19 

SI 
21 


460 


9 

9 

32 
18 

8 

9 

39 

21 
17 


7 

8 

21 

8 


3 


426 


2 

12 

34 

19 

8 

3 

22 

39 
17 


2 
3 


401 


44 


9   115 
18 
13     91 


33 

16 

11 

7 

28 

42 
21 


439 


17 
36 

96 

444 

222 

87 

76 

359 

439 


28 


6075 


Oversigt  over  Totalan tallet  af  Dødsfald  i  Kjøbenhavo  i  1875. 


Mandfolk 

Fruentimmer  .  .  . 

Tilsammen .  . 


264 
297 


561 


242 
240 


482 


285 
316 


601 


323 
313 


636 


282 
267 


549 


246 
245 


491 


280 
228 


506 


279 
242 


521 


250 
210 


460 


203 
223 


426 


195 
206 


4U1 


212 


3061 


227  3014 


439  6075 
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lMfinititMfcew«rBghe<terie  Ted  SImmc  tg  Atnii  af 

NttseiiileBt 

Efter  B.  Fraenkel  (Ziemtieos  Handbaeh  d.  spec  Patbol.  o.  Theraple 

Bd.  IV.  AhiiL  I). 


MedeDB  nogle  Mennesker  sove  med  aaben  Mund,  foregaar 
Respirationen  i  vaagen  Tilstand  hovedsagelig  gjennem  Næsen, 
og  selv  om  Munden  holdes  lidt  aaben,  gaar  dog  den  største 
Del  af  Respirationsluften  gjennem  Næsen.  Den  indtræn- 
gende Luftstrøm  har  ved  sin  Passage  gjennem  Næseborene 
et  forholdsvis  ringe  Gjennemsnit,  gaar  hovedsagelig  gjennem 
den  nedre  Næsegang  og  Rummet  mellem  Goncha  inf.  og 
Septom  bagud  til  Næsesvælgruromet  og  derfra  hag  det  slapt 
nedhængende  Ganesejl  nedad  til  Strubehovedet.  Exspira« 
tionsluften  følger  den  samme  Vej  i  modsat  Retning,  og  sand* 
synligvis  kommer  ved  Dd-  og  Indaandingen  hele  Luflmæng* 
den  i  Næsehulen  i  Bevægelse.  Er  der  Dyspne  tilstede,  ud- 
vides Næseborene  onder  Inspirationen  ved  Hjælp  af  Næse* 
vingernes  Løftemuskler  og  Respirationen  gjennem  Munden 
tages  med  Ul  Bjælp. 

Bliver  nu  Næsehulen  tilstoppet,  og  Individet  altsaa  ude- 
lukkende maa  aande  gjennem  Munden,  saa  medfører  dette 
den  Dlempe,  at  Inspirationsluften  kommer  baade  koldere  og 
mere  tør  og  i  uren  Tilstand  ned  i  Lungerne,  idet  den  ikke 
som  under  normale  Forhold  modtager  Fugtighed  og  Varme 
fra  det  kavernøse  Væv  paa  Gonchae  og  afsætter  sine  Støv- 
partikler paa  den  bugtede  Gang  gjennem  Næsen  og  Næse- 
svælgrnmmet.  Den  permanente  Tilstopning  af  Næsehulen 
kan  derfor  ogsaa  give  Anledning  til  meget  væsentlige  For- 
styrrelser i  Respirationsforholdene. 

I  særlig  firemtrædende  Grad  vise  disse  Olemper  sig  ved  Til* 
stopning  af  Næsehulen  hos  Pattebørn.  En  simpel  Snue 
kan  hos  dem  fremkalde  et  Ikke  ringe  Aandedrætsbesvær, 
meo  farligst  bliver  den  væsentligst  ved  at  gjøre  det  umuligt 
for  Barnet  at  benytte  Munden  til  at  patte  med;  ved  ethvert 
Forsøg  derpaa  stiger  Aandenøden  stærkt,  saa  at  Barnet  snart 
nødes  til  at  slippe  Brystet,  og  dets  Ernæring  udsættes  saa- 
ledes  for  en  alvorlig  Fare.  Ogsaa  under  Søvnen  kan  Til- 
lukningen af  Næsen  fremkalde  astmatiske  Anfald  hos  Patte- 
børn. Disse  aande  nemlig  i  sovende  Tilstand  gjennem 
Næsen,  idet  Munden  holdes  lukket  og  Tungen  trykket  fast 
op  imod  den  haarde  Gane,  og  en  hurtig  Forandring  i  denne 
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TuDgens  fysiolo^ke  Stilling  under  Sevneii  falder  Baraet 
meget  vanskelig,  og  derfor  ser  man  ogsaa,  at  en  begyn- 
dende Snue  kan  fremkalde  de  dyspnøiske  Anfald  under  Sev- 
nen.  Man  har  ogsaa  villet  forklare  disse  astmatbke  Anfald 
derved,  at  den  forcerede  Udyidning  af  Brystkassen  under 
Inspirationen  ved  samtidig  utilstrækkelig  Lufttilførsel  frem- 
kalder akute  Hyperæmier  af  Lungerne,  ligesom  man  ogsaa 
for  enkelte  Tilfældes  Vedkommende  bar  ment,  at  de  skyldtes 
en  Bagoverbøjniog  af  den  fortil  kun  løst  fasthæftede  Tunge, 
hvorved  Indgangen  til  Stemmeridsen  blev  lukket.  I  ethvert 
Fald  fortjene  disse  Tilfælde  en  særlig  Paaagtelae  allerede  af 
den  Grund,  at  de  formedelst  deres  pludselige  og  vold* 
somme  Optræden  let  kunne  forveiles  med  Anfald  af  Spas- 
mus  glottidis  eller  endog  med  Kroup. 

Ogsaa  hos  voine  Mennesker  kan  Tilstopningen  af  Næse- 
hulen fremkalde  astmatiske,  ja  endog  fuldstændig  asfyktiske 
Anfald.  Traube  beskriver  saaledes  2  Tilfælde,  i  hvilke  der 
hos  voxne  Mennesker  fremkaldtes  Asfyii  derved,  at  Næse* 
vingerne  bleve  sammentrykkede  under  hver  Inspiration  iste- 
detfor,  som  det  ellers  sker  ved  dyspnøiske  Tilstande,  b^ 
løftes  og  derved  give  en  videre  Passage  for  Luftstrømmen. 
Der  firemkaldtes  derved  en  Strider  nasalis,  et  Fænomen,  som 
Traube  henfører  til  en  begyndende  Lamning  af  det  respi- 
ratoriske Nervesystem,  og  som  i  Reglen  medfører  Døden  i 
Løbet  af  24  Timer,  naar  der  ikke  institueres  en  hensigts- 
mæssig Behandling.  Den  ene  af  Ptt.  led  af  en  Pneumoni, 
den  anden  af  en  Paralysis  ascendens.  Traube  omtaler 
imidlertid  ikke,  hvorfor  Pt.  i  disse  Tilfælde  ikke  kunde 
aande  gjennem  Munden.  I  det  første  Tilfælde  meddeler 
han  kun,  at  Pt.  aandede  med  lukket  Mund,  og  i  det  andet, 
at  Patienten  allerede  i  længere  Tid  ikke  havde  kunnet  tale 
eller  strække  Tungen  frem.  I  et  lignende  Tilfælde ,  optræ- 
dende ved  Meningitis  hos  et  Barn,  som  Forf.  iagttog,  var 
Munden  aaben,  men  Passagen  var  lukket  for  Luften  derved, 
at  Tungen  holdtes  trykket  fast  op  imod  Ganen. 

Ogsaa  ved  Svulstdannelser  i  Næsen  kan  der  optræde 
astmatiske  Anfald,  hvis  Oprindelse  er  meget  vanskelig  at 
forklare.  Voltolini  er  den  Første,  som  har  gjort  opmærk- 
som paa  Sammenhænget  mellem  Næsepolyper  og  Astma; 
han  beskriver  2  Tilfælde  —  hos  en  SSaarig  og  en  40aarig 
Mand  —  i  hvilke  der  navnlig  om  Natten  hyppigt  optraadte 
astmatiske  Anfald,  som  tabte  sig,  da  en  større  Mængde  Po- 
lyper i  Næsen  var  Qernet.  I  det  ene  Tilfælde  var  der 
ganske  sikkert  Emfysem,  men  dette  betragter  V.  som  sekun« 
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dært  fremkaldt  ved  Hiodringen  for  RegpiratioDen  gjenaem 
NaseD.  Porf.  har  sefV  ogsaa  iagttaget  2  Tiltelde,  i  hvilke 
der  i  længere  Tid  igjenDem  om  Natten  var  optraadt  aetraa«- 
tiske  Anfald,  som  tabte  sig  efter  BortQemelaen  af  Nceeepo«* 
lyper.  I  disse  Tlifsldei  der  forekom  bos  Mænd  i  en  Alder 
af  omtrent  40  Aar,  forelaa  der  ikke  nogen  anden  Grund  end 
Næsepolypeme  til  Astmaens  Optræden,  navnlig  intet  Emfysem 
og  ingen  QJærtefejL  I  begge  Tilfælde  bleve  Ptt.  vækkede 
om  Natten  ved  Aandenøden,  maatte  sidde  oprejst  eller  endog 
forlade  Sengen,  og  efter  kort  Tids  Forløb  tabte  Anfaldet  sig 
da  igjen,  men  indfandt  sig  oftest  flere  Gange  igjen  i  Nattens 
Leb,  saa  at  Lidelsen  var  i  bøj  Grad  generende.  Forf.  kan 
ikke  forklare  aig  dette  Fænomen  paa  anden  Maade,  end  at 
Luftens  Passage  gjennem  Munden  paa  en  eller  anden  Maade 
temporært  er  blevet  bindret,  bvad  enten  dette  nu  er  sket 
ved,  at  der  har  samlet  sig  Slim,  ved  en  Sammenpresning 
af  Læberne,  ved  at  Tungen  er  blevet  trykket  op  mod  Ctonen, 
eller  ved  at  Ganesejlet  bar  hængt  slapt  ned,'  kort  sagt  et 
Moment,  som  stoppede  den  eneste  permeable  Vej  for  Re- 
spirationsluflen.  Haenisch  har  beekrevet  et  Tilfælde,  som 
forekom  hos  en  23aaf^  Dame,  der  ikke  led  af  Emfysem, 
og  som  ér  meget  instruktivt  med  Hensyn  til  det  her  om- 
handlede Forhold,  forsaavidt  som  Polyperne  recidiverede 
efter  de  første  Operationer,  og  man  saaledes  flere  Gange 
havde  Leilighed  til  at  iagttage,  hvorledes  astmatiske  Anfald 
optraadte,  naar  Polyperne  voxede,  og  omvendt  tabte  sig, 
naar  disse  bleve  Qernede.  Selve  Anfaldene  udmærkede  sig 
ogsaa  her  ved  at  de  først  naaede  deres  Højdepunkt  nogen 
Tid  efter,  at  Patienten  var  vaagnet.  Ved  Brystnndersøgelsen 
fandt  H.  Lungerne  noget  udvidede,  og  Perkusslonstonen 
paafaldende  sonor.  Astmaen  var  væsentligst  eispiratorisk ; 
efter  S  Kvarters  til  balvanden  Times  Varighed  endte  Anfaldene 
med  Expektoration  af  et  sejgt,  sliotet  Sekret.  Efter  Vol- 
te li  ni*  s  Mening  kan  dette  Fænomen  kun  fottlares  paa  2 
Maader,  enten  nemlig  ved  at  Polyperne  ad  reflektorisk  Vej  have 
fremkaldt  Astmaen,  eller  ved  at  den  Hindring  for  Respirationen, 
som  de  betingede,  har  foraarsaget  en  Torandring  i  Aande- 
drættets  Kemisme  og  Lungevævets  Teitur.  En  Lejeforan- 
dring af  Polypen  kan  man  efter  Forf.s  Mening  ikke  antage 
som  Grund  til  Anfaldenes  pludselige  Optræden ;  han  har  selv 
iagttaget  et  Tilfælde,  i  hvilket  en  Polyp,  som  udgik  med 
bred  Basis  fra  det  nederste  Muslingeben,  og  som  var  fuldstændig 
ubevægelig,  fremkaldte  karakteristiske  astmatiske  Anfald. 
Hvad  Hypotesen  om  Reflexvirksomheden  angaar,  foreligger 
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der  eiporimentelle  Ondersøgelser,  der  kunne  have  BetydDing 
for  Forklaringen  af  det  her  omhandlede  Forhold.  Efter 
Kratschmere  Dndersøgeleer  fremkalder  eh  paa  Næseslim- 
hinden  indvirkende  Irritation  ad  reflektorisk  Vej  en  Forsnev- 
ring  af  Næseborene  og  en  Standsning  af  Respirationen  i 
Exspirationsstillingen,  ligesom  ogsaa  en  Stillestaaen  af  HJærtet, 
hvorpaa  følger  en  Række  langsomme  Pulsslag.  Refleivirk- 
somheden  foregaar  ikke  gjennem  Lugtenerven,  men  gjennem 
N.  trigeminus.  Haenisch  gaar  ud  fra,  at  den  fraPolyperne 
udgaaende  Irritation  desto  lettere  vil  kunne  udløse  Reflexen, 
jo  mere  Luftskiflet  i  Lungerne  samtidig  er  hindret.  Hele 
dette  Spørgsmaal  om  Forholdet  mellem  Astma  og  Tillukning 
af  Næsehulen  trænger  imidlertid  i  høj  Grad  til  en  yderligere 
Belysning  ved  nye  Iagttagelser  og  Ondersøgelser. 


LagerMs  Eikekaste.  De  udenbys  Medlemmer  anmodes 
om  at  indsende  deres  Kontingent  for  1877  i  Løbet  af  Januar 
Maaned  portofrit  til  Kassereren,  Gerber,  Gasvej,  Kjøben- 
navn.  V. 


Vakucer.  Fyslkatembedet  i  Aalborg  og  Hjørring  Amter  er  Ted  Dødsfald 
blevet  ledigt.  AnsegDiDger  om  delte  Embede  indgives  paa  stemplet  Papir 
loden  4  Uger  fra  d.  28de  Decbr.  1876  at  regne  til  Sundhedskollegiets 
Delianns,  Gebeime-Etatsraad  Fenger,  Kronprinsessegade  36,  RJøbenh.  K. 
—  Ved  Almindelig  Hospitals  Iste  Afdeling  bliver  den  late 
Februar  en  Kandidatplads  ledig.  Ansvttelsen  er  paa  et  halvt  Aar.  An* 
søgninger  modtages  indtil  den  22de  paa  Inspektionskontoret* 


Abkedlgelsøt  Under  4de  Jannar  er  Lektor  i  det  lasgevidenakabellge 
Fakultet  Dr.  med.  F.  V.  Rasmussen  efter  Ansøgning  paa  Grund  af 
Svageligbed  afskediget  i  Naade  og  med  Pension  fra  bemeldte  Embeds- 
stlliing. 


Dedifidd.    Den  6te  ds.  døde  DlstrlkUiæge  Kancelliraad  C.  A.  Hof  f- 
baner  i  Vejle,  66Vi  gi. 


Dit  nedlclBske  Selskab  i  KJtbeikavn.  Møde  Torsdag  den  18de  Jan  nar 
1877  Kl.  7  (Østergade  Nr.  15).  Dr.  E.Hornemann:  Nogle  Meddelelser 
om  Planen  til  det  nye  Børnehospital.  Professor  G  æd eken:  Mindre  Med- 
delelse.   

Rettelser. 

Ved  en  Række  sammenstødende  nheldige  Omstændigheder  er  der 
navnlig  1  Slutningen  af  Dr.  Colds  Artikel  indløbet  følgende  talrige 
Trykfejl: 

1876:  Pag.  45S  Linie  22  f.  o.:  kun  enkette  i  læs:  kun  1  de  enkelte 
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1^.454  Linie  3  f.  d.:  FaslBingeo  lat:  Føgtntogen.  Pag.  470  Linie  12 
In.;  Halnant  læs:  Balnant  {o:  Heooegau). 

1877:  Pag.  1  Linte  1  f.  n.r  100—200  Ins:  150—200.  Pag.  2  Linie 
6  f.  o..  Anapart  læs:  Anapach  Pag.  2  Linie  3  f .  n.:  G««?renr  læs: 
CoQTTénr.  Pag.  2  ander  Stregen:  de  congrés  læs:  dn  eongrés.  Pag.  4 
Unle  16  f.  o.:  Modelsaml ingen  læs:  Model samlloger.  Pag.  4  Llole  25 
f.  o.:  VtneoUe  læs:  Vincotle.  Pag.  4  Linie  30  f.  o.:  Dr.  Rote  læs;  De 
Bote.  Pag.  4  Linie  5  f.  n.:  ndskyllen  læs:  udskyller.  Pag.  5  Linie  9 
f.  o.:  efter  Tenroort  mangler  Komma.  Pag.  6  Linie  12  f.  o.:  Kopatag 
læs:  Kapt^o.  Pag.  6  Linie  16  f.  o.:  Bainant  læs:  Hainaut  Pag.  6 
Linie  15  f.  n. :  efter  Møder  mangler  Komma.  Pag.  7  Linie  S  f.  n.: 
Mediblnalinapektør  læa:  MediclDalinspektør.  Pag.  8  Linie  5  og  7  f.  o.: 
Sagny:  læs:  Pagny.    Pag.  8  Linie  24  f.  o.:  Harburg  læs:  Marbnrg.   Pag. 

10  Linie  20  f.  o.:  Håbet  læs:  Håbets.  Pag.  11  Linie  21  f.o.:  Dr. Rattis 
læs:  Dr.  Roth's.    Pag.  11  Linie  22  f.o.:  Ramberg  læs:  Romberg.    Pag. 

11  Linie  23  f.  o.:  Pillay  læs:  Pilloy.  Pag.  12  Linie  4  f.  o.:  DelsUnehe 
læs:  Delstanehe  Pag.  12  Llole  1  f.  n.:  Dasgning  læs:  Desguins.  Pag. 
13  Linie  20  f.  o.:  Honze  d'Anlnolt  læs:  Hoazé  de  TAolnoit  Pag.  14 
Linie  7  f.  o.:  Medlemmer  1  læs:  Medlemmer.  Pag.  16  Linie  18  f.  n.: 
lært  læs:  læet.    Pag.  1 6  Lin.  1 6  f.  n. :  efter  Samkvem  mangler  Komma. 


tfcraigl  •?«  8yg4«BMe|  MIafald  •§  Fødaler  i  ^øhoihafi. 

Fra  KJobenbayns  prakt  Læger  er  i  Ugen  27de  Decbr.— 2den  Jan.  an- 
meldt 644  Sygdomstilfælde,  hToriblandt  |5S0  af  Farsoter,  nemlig: 
Kopper  1»  Skaalkopper  11»  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  10,  ondartet 
Halssyge  8,  Kighoste  50,  Paaresyge  8,  gastr.  Feber  14,  tyf.  Peber  7, 
Blodgang  2,  Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  49,  Ansigts-  og  anden  Van- 
drerosen  13,  Koldfeber  1,  Brystkatarr  206,  Grlppe  10,  Lungebetæn- 
delse 36,  Halsbetændelse  71,  aknt  Leddereymatisme  16,  andre  Farsoter  16 
(Zona  3,  Stomatltis  2,  Rødlinger  9,  Erytem  1  og  Skørbag  1);  desuden 
Gonorré  72.  TenerlskSaar  16,  erhvervet  Syfilis  10,  Fnat  8,  Drankergalskab 
7  og  Brændevinssygdom  1. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Hanserplads,  Halmtorv  og  Vester- 
vold. 

Dødsfaldenes  Antal  er  90.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  9 
(Kighoste  3,  indeni.  Kolera  og  aknt  Diarré  4,  Ansigts-  og  anden  Vandre- 
rosen  1,  ondartet  Saarfeber  1);  konstitutionelle  Sygdomme  23 
(Lungesvindaot  16,  Kræft  4);  voldsomme  Dødsaarsager  2  (Selv- 
mord 1)  ;DannelsesfeJl  4;  lokale  Organsygdomme  41;  Syg- 
domme i  de  ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Dødsaarsager  10 
(Tæring  hos  Smaabørn  2). 

Levendefødte  ere  144  (64  Drenge,  80  Piger);  Dødfødte  1. 

Den  forløbne  Uge  —  med  Undtagelse  af  de  2  første  Dage  —  har 
vanet  mild  med  lavt  Barometer,  overv^ende  sydvestlige  og  sydlige  Vinde, 
fogtig,  taagei  Luft  og  en  Del  Nedbør. 

Ifølge  de  agentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  i  Lon- 
éon  af  Kopper  anmeldt  97  Dødsfald,  af  Difteritis  8;  i  Krlstianla  af  Skar- 
lagensfeber 2,  af  Mæslinger  2:  1  Stokholm  af  Skarlagensfeber  8;  i  Paris 
af  tyf.  Feber  48,  af  Kopper  11;  i  Berlin  af  Skarlagensfeber  20,  af  Difte- 
rtUs  23;  I  Wien  af  Kopper  15,  af  Skarlagensfeber  17;  I  Bryssel  af  Kop- 
per 8 ;  fra  Orienten  findes  intet  Dødsfald  af  asiatisk  Kolera  anmeldt. 


48 

ATertlflsemeiiter. 


Institutet  for  Svensk  Sygegyronastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  Kl.  7—9  og  l'/»— 2*^, 

for  Damer  og  Børn  Kl.  11*- 12  og  2^/9— S^M. 

Behandiing  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

Ove  Kr€irup» 

M ~ ' " 

Lægepraxis. 

Ed  yngre  Læge  i  en  af  Jyllands  mindre,  men  frem- 
blomstrende Kjøbstader,  ønsker  formedelst  anden  Be8téni<< 
melse  at  afstaa  sin  Praxfs. 

Aarlig  Indtægt  c.  6000  Kr.,  Afstaaelse  2500  Er. 

En  god  Bolig  kan  medfølge,  Værdi  11|500  Kr.,  Udbe- 
taling 3,500  Kr. 

Billet  mrkt.  X  1877  modtages  hos  Boghandler  Jacob 
Lnndi  Kjøbenbavn. 

Paa  C.A.  Beiiaeb  Forlag  er  udkommet: 

Stage,  G.  G. 

Om  Smaabøms  Ernæring  og  Pleje, 

Tolv  Forelæsninger« 

Pris:  2  Kr.  60  Øre. 

Vrinimdersøgelseiis  praktiske  Udbytte. 

Prisbelønnet  Afhandling 
Pris:  1  Kr.  50  Øre. 

Undersøgelser 

angaaende 

Bwrselfeliereii  i  DuMurk  «dMfer  Kjølieihafié 

Afhandling  for  Doktorgraden  i  Medicinen. 

Pris:  2  Kr. 


Avertissementer  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Pelltlinie. 


c.  A.  Reltteli  Forlaf.     Blaoeø  Lnnoi  Bof trykkeri. 


%i*twkmm.  B.M.JMur]8n. 


Ugeskrift  for  Læger. 

34«  R«»kke  XXIII.  Nr.  4 


Redigeret  af  Dr.  T.  kAle. 

Indhold:  Caaillt  litliti:  Il  TilbMi  iT  Mal  Ail^  h  iJMNlriik  teirm.  Fk 
Biticrt:  !■  iiiMéelMi  af  éå  triypirtiMt  pmwiiabi  ipfoat  i  teapatliiki 
9j«Ni.  Tkira:  Tariktn  Bwrfmi.  ^t  Itgir.  Ur  •■  FirwUllnigir  til 
Fmlyggdia  tf  indigilikak.  Ur  •■  Fmiii  fer  tnriais  Anéir  lai  ^kU$ 
•g  (hvriica  Cai  Ugvl  M  TakaiMr.  MifeM.  Im  måmåt  Ummtm. 
Onnigl  anr  SjgteMN,  MåUiå  ag  Faiilff  i  ^aWiÉan. 


It  TilfeUe  af  Ukil  kafyå  ^  s jmetrbk  Chuigr»M« 

Meddelt  af  prakt  Lage  Camille  NieUeD  1  Mein. 


I  del  sidste  Aar  bar  der  vftret  under  min  Behandliog  et 
Tilfælde  af  loiial  Asfyii  og  BymmetrislL  Gaogræn  af  alle  Fingre 
og  Teer,  som  jeg  herved  tillader  mig  at  meddele  Ugeskrif- 
letB  Læsere,  da  det  i  mange  Henseender  frembyder  Interesse 
og  del  ikke  mindst  ved  dets  heldigvis  sjeldne  Forekomst. 

Jeg  har  saaledes  i  den  danske  Litteratur  kun  ftindel  6 
Tilfælde  beskrevne  —  Schouboe,  Weihe,  Bjerring, 
Brdnniche  øg  Holm. 

En  Beskrivelse  af  Palientens  Tilstand  hver  Dag  kan  jeg 
ikke  give,  da  jeg  paa  Grund  af  forskjellige  Omstændigheder 
ikke  har  kunnet  tilse  Patienten  saa  ofte,  som  jeg  havde 
ønsket.  Imidlertid  er  Sygdommen  af  den  Natur,  al  dens 
førsle  Opstaaen  og  videre  Forløb  let  vil  kunne  forstaas, 
uden  al  der  gives  Oplysninger  om  Patlenlens  Tilstand  hver 
»ag. 

Pt.,  Lærer  P/b  Kone,  62  Aar  gammel,  Kallehave,  som  er  af  suad 
Herkomst,  har  1  bId  Ungdom  altid  nydt  et  godt  Helbred,  har  ^æret 
gift  i  39  Aar  og  fedt  9  Børn,  som  alle  ere  raske,  men  i  derea  Barn- 
dom bare  lidt  af  Sl^rofuIoBe.     I  sit  Ægteakab  har  hun  gjennemgaaet 

34Jt  a«kkt  294«  II«. 
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flere  fortkjcflføe  Sjgdomme,  deU  akute  -^  Pnevmoni,  leviiifttitlL  Peber 
—  dels  krooUke  —  kronisk  Revmattsme ,  Bronkitis  og  et  stort,  na 
helet,  UIcos  paa  venstre  Skinneben.  Dette  i  Forbindeise  med  de  temme- 
lig uheldige  Forhold,  hyorander  hitn  har  leYOi  i  Hjemmet,  har  -medført, 
at  hun  nu  frembyder  et  meget  Xaltektisk  Udseende. 

Den  20de  Marts  J876  angvebes  han  af.  Pnevmooi  I  yenstrø  Lunges 
nederste  Lap ,  hvilken  heibrededes  i  forholdsvis  kort  Tid ,  saa  at 
hun  efter  3  Ugers  Forløb  kunde  begynde  at  forlade  Sengen.  Syg- 
demmeiT  efterlod  ikke  nogen  blivende  Følger  fra  Lungernes  Side 
og  var  i  sU  Forløb  Ikke  ledsaget  af  fremtrædende  HJærhesymptomer.  men 
bevirkede  naturligvis ,  at  hendes  Tiistand  blev  mere  kakektisk  end 
tidligere.  Kun  en  enkelt  Gang  var  der  lette  Delirier  efter  Søvnen. 
Den  20de  April,  eflerat  bmi  i  -nogle  Dage  fatrde  Tseret  oven  Senge, 
angrebes  hun  pludselig  af  stærke  Snierter  i  Hænder  og  Fødder. 
Smerterne  havde  den  for  vafne  Fingre  ejendommelige  Karakter,  som 
vi  vistnok  kjende  alle.  Baade  Hænder  og  Fødder  angaves  i  Begyn- 
delsen at  have  været  fuldstændigt  hvide,  ikke  svulne,  hvorimod  der  lidt 
efter  lidt  indtraadte  Svulst,  og  samtidig  forandredes  Farven  og  blev  mere 
eyanotisk.  Dagen  efter  saa  Jeg  hende.  Hænder,  Fødder,  Fingre  og  Tæer 
viste  sig  na  let  cyaneitiske,  plkvts  blaaiigt  lurvede,  svulne,  kolde,  sær- 
deles smertefnlde  og  omme  ved  den  letteete  Berøring.  Neglene  blaalig 
røde.  Pulsen  i  Art.  radial.  &  tlbial.  føltes  tydeligt,  var  regelmæssig,  88. 
Venerne  paa  Underarmene  og  Skinnebenene  stærkt  fyldte.  Ved  Under- 
søgelsen af  de  forskjellige  Organer  viste  der  sig  intet  Abnormt  fra  disses 
Side,  naar  undtages,  at  Lungerne  viste  de  for  ^  Bronkitis  karakteri- 
stiske Tegn.  Hjærtemathedea  Ikke  nd^det,  Hjærtelydene  rene,  men  svage, 
ingen  Æggehvide  eller  Sukker  i  Urinen,  som  vsr  meget  lys  farvet,  ingen 
Hjærnesymptomer,  tilsyneladende  Ingen  ateromatøs  Degeneration  af  Ar- 
terierne. 

Der  ordineredes  varmt  Vat  om  Hænder  og  Fødder  og  indvendig  Decoct 
chinæ  acid.  og  Morfin. 

To  Dage  efter  aaa  Jeg  hende  atter.  Der  bavde  Ikke  været  nogea 
Søvn  efter  Morfinen,  App.  ret  god,  Aabningen  i  Orden,  P.  90.  Overor- 
denligt stærke  Smerter,  som  kunde  ftremtvinge  stærke  Skrig  hos  den 
ellers  særdeles  taalmodlge  Patient  Vedvarende  ødematøs,  eyanotisk  Svulst 
af  Hænder  og  Fødder.  Fingre  og  Tæer  vare  nu  overalt  mørkeblaa,  fuld- 
stændigt kolde,  svnine,  selv  dybe  Naaleatik  filtes  Ikke.  Smerterne,  der 
som  ovenfor  sagt  vare  særdeles  stærke,  vare  ikke  vedvarende,  men  ind- 
traadte af  og  til  og  havde  en  jageode  Karakter,  navnlig  i  Tommelen  paa 
begge  Fødder. 

Der  gaves  foruden  Morfin  tillige  Kloral  og  udvendig  Kloroformolie, 
og  hun  vedblev  med  Klnadekokt  og  styrkende  Diæt  —  Kjød,  Æg,  Suppe 
og  Vin. 

1  de  næste  Dage  havde  hun  mere  Ro,  sov  af  og  til  og  spiste  godt. 
Svulsten  af  Hænder  og  Fødder  tabte  sig,  under  de  blaallge  Pletter  sam- 
ledes nogen  Vædske,  som  hævede  Overhuden  blæreformlgt.  Fingrenes  og 
Tæernes  Svulst  tabte  sig  ogsaa,  men  disse  indtørredes,  bleve  af  bronllg 
Farve,  smerteløse  og  fuldstændigt  uden  Følelse  selv  for  de  dybeste  Naale- 
atik. Kun  af  og  til  kunde  der  indtræde  stærke  Jagende  Smerter,  som 
imidlertid  kun  vare  af  et  Øjebliks  Varighed.  I  Løbet  af  14  Dage  ind- 
tørredes Tæer  og  Fingre  fuldstændigt,  begyndende  fra  Spidsen,  Meve 
baarde  som  Træ,  mørkebrune,  ubevægelige  I  Artikulationerne,  indtagende 
en  halvt  bøjet  Stilling  1  Falanileddene.  Lidt  efter  lidt  udviklede  der 
sig  en  Demarkationslinie  mellem  det  sunde  og  gaogrænerede.  Fingre  og 
Tæer   bleve  fuldstændig  sorte,   Indtørrede,  mumificerede,  aaa  at  man 


hl 


koDfte  sé  Steletlett  Porm  gjeiigi?et  1  Fløgreoet  Ydre.  Der  aDTfendles 
01.  carbol.  til  Forbtotliog,  som  nogeolnade  kaode  holde  den  ntaalellga 
Staok  borte.  EflerhaaDden  som  det  lod  sig  gjere  exarllkaleredes  og  am- 
poteredes  Fingre  og  Tæer.  Sidst  l)orttoge8  begge  Tommel flngre  —  i  Oktober 
Masoed  —  h?ilke  Tel  barde  være  bortfagne  tidligere,  men  da  Pt.  meget 
lodtFengende  bad  )om  at  beholde  dem  saa  længe  som  det  paa  nogen 
Maade  var  moligt,  da  hno  kunde  brage  dem  til  at  holde  forakjellige 
Oeie  med,  idet  Gangrænen  først  sent  begyndte  under  Metakarpo-ralaogeal- 
leddet,  saa  at  altsaa  de  gangrænerede  Tommelfingre  kunde  bejes  Ind  i 
Dianden,  lod  Jeg  hende  beholde  dem,  indtil  de  qmtrent  faldt  af  af 
sig  selT. 

Graoolationeme  'vaxede  meget  tidligt  frem,  og  ligeledes  gik  Helnlngen 
forholdsvis  rask.  ^Da  App.  stadig  yar  god  og  1  det  Hele  alle  Funktioner 
Taje  i  Orden,  og  hun  stadigt  efter  Forløbet  af  de  første  14  Dage  kunde 
erholde  god  natnrlig  Sørn  uden  Brugen  af  narkotiske  Midler,  tiltoge 
Kræfterne  godt,  saa  at  hun  nu  frembyder  et  meget  mindre  kakektlsk  Ud- 
seende end  førend  hendes  Sygdom. 

De  blaalige  Bnllæ  paa  Hænder  og  Fødder  afstødtes  efter  c.  14  Dages 
Forløb,  og  da  var  der  allerede  dannet  ny  Epidermis  nnder  dem. 

Tilbage  staar  endnu  at  meddele,  hvor  langt  Gangrænen  har  strakt 
sig.  Paa  Hænderne  ere  alle  Fingre  amputerede  lidt  ovenfor  Midten  af 
1ste  Falanx.  Paa  højre  Fod  ere  Tæerne  exartiknlerede  i  1  ste  Falangealled, 
paa  venstre  ere  alla  Tæerne  eiartlkulerede  1  Metatarsofalangealleddøt 
med  Undtagelse  af  Tommelen,  hvor  nederste  Ende  af  Mellemfodsbenet  blev 
borttaget.  Paa  denne  Fod  gangrænerede  Huden  bort  1  Højde  medTarso-. 
metatarsalledet ,  men  da  de  bløde  Dele  bevaredes,  behøTedes  der  ikke  at 
foretages  Exartiknlation  1  dette  Led. 

Alle  Exartikulatloner  og  Amputationer  foretoges  først,  efterat  der 
havde  dannet  sig  en  Demarkationslinie  helt  ind  til  Benet,  saa  at  Opera- 
tionerne kun  kom  til  at  bestaa  1  Overklipning  af  Benene  med  en  Albider 
eller  GJennémklipning  med  en  Sax  i  Artikulationerne.  Operationerne 
vare  følgelig  fuldstændigt  blodløse. 

Endnu  skal  jeg  bemærke,  at  Pt.  14  Dage  efter  Sygdommeoa  Begyn- 
delse fik  slærk  Svie  og  Smerte  I  Spidsen  af  Mæsen,  som  blev  fuldstæn- 
dig hvid  og  kold.  Dette  holdt  sig  dog  kun  1  Dag,  hvorefter  Sinerlerne 
tabte  sig  og  den  naturlige  Varme  og  Farve  vendte  tilbage. 

Ovenslaaende  Sygehigtorie  forekommer  mig  at  være  et 
Exempel  paa  den  saakaldte  lokale  Asfyxi  og  symmetriske 
Gaogræn  (Raynaad).  Dr.  Schouboe  har  i  t Bibliotek  for 
Langer  (1869)  givet  en  Oversættelse  af  en  Afhandling  om 
denne  Sygdom  af  Raynand,  hvortil  jeg  skal  henvise. 

Kun  skal  jeg  gjøre  opmærksom  paa,  at  mit  Tilfælde  f 
flere  Punkter  synes  at  støtte  Raynauds  Teori.  Som  det 
vil  sés  af  Sygehistorien,  viste  Hænder,  Fødder,  Fingre,  Tæer 
og  Næse  sig  først  hvide,  derpaa  bleve  de  med  Undtagelse 
af  Næsen  pletvis  blaalige  og  endelig  bleve  Fingre  og  Tæer 
fnMstændlgl  blaaligfarvede  og  til  Slutningen  sorte,  mumifi« 
cerede. 

Disse  Stadier  forekomme  mig  at  svare  godt  til  R.*s 
S  Stadier:  Lokal  Synkope,  lokal  Asfyxi  og  Oangræn. 
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FiDgre  og  Tæer  gjenneingik  alle  3  Stadier,  Hænder  og 
Fødder  de  2  første  og  Næsen  kun  del  første. 

At  her  kunde  foreligge  eu  Sekaleforgiftning,  er  vel  ikke 
ganske  umuligt,  men  herimod  taler  dog  flere  Omstændigheder. 
Familien  bruger  Brød  fra  den  Uager,  hvorfra  næsten  hele 
Byen  modtager  Brød,  og  intet  andet  Sted  er  der  optraadt 
Forgiftning.  Patienten  har  altid  havt  en  temmelig  ringe 
Appetit,  navnlig  for  tør  Kost,  saa  at  hun  ejeldent  har  spiat 
mere  end  3  &  4  Sidestykker  Rugbrød  om  Dagen,  hvorimod 
den  øvrige  Familie  og  navnlig  Manden  kan  glæde  sig  ved 
en  overordentlig  rigelig  Appetit.  • 


Om  AifeiidekeB  af  det  trusportable  pieTHitiske 
Apparat  i  terapeftiske  Bjtmtå. 

Efter  Ph.  Bledert  (Volkmann's  klin.  Vortr.  Nr.  104.) 


Forf.  gjør  særlig  opmærksom  paa,  at  Apparatet  fremkalder 
en  ikke  ringe  Irritation  dels  ved  Gnidningen  af  den  kraf- 
tige ind-  og  udadgaaende  Luftstrøm,  dels  ved  den  gjentagne 
Forandring  i  Trykket  og  Blodfyldningen  i  Lungens  Kar.  En 
endnu  stærkere  Indvirkning  paa  Kredsløbet  fremkalde  de 
efter  Seancen  følgende  dybere  Respirationer  med  den  stær- 
kere udvidede  elier  sammentrukne  Lunge.  Rigtigheden  heraf 
lader  sig  let  paavise  ad  klinisk  Vej,  og  Erkjendelsen  deraf 
bar  Betydning  baade  i  positiv  og  i  negativ  Retning,  idet  man 
deriglennem  faar  en  Forklaring  for  den  fortrinlige  Nytte, 
som  Metoden  ofte  yder  ved  Behandlingen  af  kroniske  Bron- 
kiter,  ligesom  der  ogsaa  deri  ligger  en  Advarsel  mod  en 
for  stærk  og  for  længe  varende  Anvendelse  af  Metoden,  navn- 
lig hvor  der  findes  nogen  Irritabilitet  af  Respirationsor- 
ganerne. Ved  en  omhyggelig  og  forsigtig  Dosering  vil  man 
ofte  kunne  gjere  Nytte  i  Tilfælde,  som  ellers  vilde  være 
utilgængelige  for  en  pnevmatisk  Behandling.  Størst  For- 
sigtighed kræver  den  fortyndede  Luft,  der  irriterer  mest. 
Apparatets  Virkning  paa  Expektorationen  beror  paa  Irrita« 
tlonen  og  paa  den  mekaniske  Løsning  af  Slimen ;  den  er 
mest   fremtrædende  ved  Udaanding   i  fortyndet  Luft.      Be- 
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haDdliogen  betinger  tillige  en  Forbedring  i  Ernæringstil« 
gtaodefly  frenokaldt  ved  den  rigeligere  Optagelse  af  Ilt; 
ogiaa  bar  den  hyppigt  en  bedre  Appetit  til  Felge. 

Ved  Ftisis  tilsigter  man  ved  den  komprimerede  Luft 
at  udvide  den  smalle  Brystkasse  samt  ved  Indaanding 
af  fortyndet  Lofl,  at  styrke  den  svage  Respirationsrouskn- 
latur  gjennem  den  stærke  Anstrængeise,  som  denne  Proce- 
dure kræver.  Den  komprimerede  Luft  skal  endvidere  for- 
mindske Blodmængden  i  de  betændte  Partier,  og  Ind- 
aandingen  af  den  fortyndede  Luft  betinge  en  fuldstæn- 
dlgere  Cirkulation  og  Ernæring  af  Lungevævet.  Med  Hen- 
syn til  den  terapevtlske  Eflervirkniuf?  synes  imidlertid  Hoved- 
akcenten  at  hvile  paa  de  dybere  Respirationer,  som  frem- 
kaldes ved  den  kombinerede  Anvendelse  af  fortættet  og 
fortyndet  Luf  I,  saaledes  som  det  almindelig  bruges,  idet 
der  derved  betinges  en  livligere  Blodcirkulation,  atelektatiske, 
byperæmiske  Partier  aabnes  igjen  for  Respirationen  og  Blod- 
cirkulationen,  det  sunde  Væv  styrkes,  og  den  skete  Skade 
repareres  delvia.  Den  forøgede  Hoste  og  Expektoration, 
som  byppigt  iagttages  ved  Begyndelsen  af  Behandlingen, 
skyldes  maaske  Løsningen  og  Bortskaffelsen  af  saadanne 
Sygdomsprodukter.  Den  samtidig  fremkaldte  Irritation  af- 
giver ofte  en  Kontraindikation  ved  irritable,  navnlig  med 
Feber  forbundne,  Tilfælde;  ogsaa  store  Infiltrationer  for- 
mindske Udsigten  til  et  godt  Resultat.  Den  største  Virk- 
ning sér  man  naturligvis  ved  Dispositionen  til  Ftisis,  hvor 
ofte  den  ved  Behandlingen  fremkaldte  stærkere  Respirations- 
kraft  og  Udvidningen  af  Brystkassen  er  af  væsentlig  Betyd- 
ning. Ringe  Blodspytning  afgiver  ingen  Kontraindikation 
i  det  mindste  ikke  for  Brugen  af  den  komprimerede  Luft. 
Hvor  store  Resultater  der  kan  ventes  ved  Behandlingen  af 
den  udviklede  Ftisis  tør  Forf.  ikke  udtale  sig  om,  men  han 
bar  sét  Tilfælde,  hvor  Hosten  og  Dæmpningen  ere  stærkt 
formindskede,  Rallelydene  have  tabt  sig.  Vitalkapaciteten  og 
Respirationskraften  ere  forøgede,  og  t  mange  Tilfælde  har 
ban  sét  en  fortrinlig  palliativ  Virkning,  der  varede  Maaneder 
igjenoem.  Man  begynder  med  Indaanding  af  fortættet  Luft 
alene;  naar  Hosteirritationen  da  er  formindsket,  føjer  man 
dertil  Indaanding  af  fortyndet  Luft,  i  Begyndelsen  efterfulgt 
af  en  kort  Indaanding  af  svagt  komprimeret  Luft,  som  man 
»enere  lader  falde  bort.  Kompress.  skal  beløbe  sig  til 
^'w— V45  Atm.,  Fyrtynd.  til  Vsw— Ves  Atm.,  Respir.- Antal  til 
20—60.   1  Tilfælde  af  Forværrelse  maa  man  for  en  Tid  for- 
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mindske  Trykket,  ophøre  med  Brugeo  af  den  starkere  irri- 
terende fortyndede  Luft,  eller  endog  afbryde  hele  Kuren. 

Ved  Bronkitis  virker  Metoden  expektorereiide ,  irri- 
terende og  cirkulationsforbedrende.  Luften  fra  Apparatet 
trænger  dybere  ind  end  alle  andre  lokalt  anvendte  Midler, 
hvorved  det  bliver  muligt  at  paavirke  Dele  af  Lungen,  som 
ere  utilgængelige  for  enhver  anden  direkte  Behandling.  De 
nu  saa  hyppigt  anvendte  Inhalationer  af  flygtige  medikamen- 
telle Stoffer  ved  Hjælp  af  en  i  Apparatet  indskudt  WulfTsk 
Flaske  sværmer  Forf.  ikke  for,  langt  simplere  og  maaske 
virksommere  vilde  det  efter  hans  Mening  være  at  lade  Ind- 
aandingen  af  disse  Stoffer  foregaa  i  firi  Luft  efter  en  dyb 
Udaanding  i  fortyndet  Luft;  Dampene  ville  da  trænge  meget 
dybt  ind  i  den  stærkt  udtømte  Lunge.  1  ethvert  Fald  maa 
man  ikke  glemme,  at  disse  Indaandioger  afgive  et  nyt  Irri- 
tationsmoment; Forf.  har  endog  sét  en  2  Gange  gjentaget 
lodaanding  af  30  Draaber  af  en  2  pCt.  Opløsning  af  Kar- 
bolsyre  i  Glycerin  sammen  med  svagt  komprimeret  Luft 
fremkalde  en  livsfarlig  dobbeltsidig  Pnevmoni.  Ogsaa  Wal- 
denburg  tilraader  stor  Forsigtighed  og  anser  3-^5  Draaber 
Terpentinolie  eller  lige  saa  meget  af  en  20  pCl.  spirituøs 
Uarbolsyreopløsning  for  Maxiroaldosis  ved  en  enkelt  inhala- 
tion. Metoden  vil  kun  være  indiceret  i  Tilfælde  med  stæriL 
og  navnlig  putrid  Sekretion,  og  netop  her  er  det  overhovedet 
tvivlsomt,  om  den  pnevmatiske  Behandling  gjør  videre  Nytte. 
Forf,  bruger  næsten  udelukkende  Inhalation  af  V« — 1  pCL 
Salmiakopløsning  (sjeldnere  Jodkaliumsopløsning),  hvis  Se- 
kretet er  sejgt.  I  mange  Tilfælde  er  det  rigtigst  først  at 
anvende  lohalatiooerne  alene  og  derefter,  naar  Irritabilitetea 
er  formindsket,  at  gaa  over  til  den  pnevmatiske  Behandling. 
Mod  Bronkiterne  betjener  man  «ig  i  Reglen  af  Indaanding 
af  komprimeret  Luft  af  samme  Styrke  som  ved  Ftisis;  vil 
man  fremkalde  en  stærkere  irriterende  eller  expektorerende 
Virkning,  bruge  man  Udaanding  i  fortyndet  Luft,  i  Begyn- 
delsen efterfulgt  af  en  korlere  lodaanding  af  svagt  kompri- 
meret Luft  for  at  bæve  den  ved  den  fortyndede  Luft  frem- 
kaldte Blodoverfyldning  i  Lungen,  paa  samme  Maade,  som 
det  gjælder  ved  Ftisis  med  betændelsesagtig  IrritabiliteL  Ved 
denne  Bebandlingsmaade  lykkes  det  ofte  at  hæve  haardnak- 
kede  og  protraherede  Katarrer,  medens  man  paa  den  anden 
Side  rigtignok  ogsaa  ved  en  uforsigtig  og  uhensigtsmæssig 
Anvendelse  af  Apparatet  kan  gjøre  væsentlig  Skade. 

Ved  Em  fy  s  em  afhænger  Resultatet  af  Irritabiliteten   i 
Bronkierne  og  af  den  Forsigtighed,  hvormed  Behandlingen 
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ledei.  Nawnlig  ved  invetererada,  aoad  Katarr  komplicerede, 
Emryseoier  gjalder  det  om  at  vise  aa  overordeotlig  Portig« 
U^ed  i  Doseringen }  da  Reanltalet  allera,  som  det  ofte  nok 
vil  erfares,  bliver  det  Modsatte  af  det,  der  tilsigtes.  Man 
skal  her  begynde  med  faa  Indaandinger  af  komprimeret  Luft, 
S  Gange  10—20  Respirationer  ved  et  Tryk  paa  ^/bo— V«  Atm. 
med  en  Pause  paa  10  Min.  og  samtidig  anvende  Salmiak- 
iobalationer  for  at  løsne  det  hyppigst  sejge  Sekret.  Imellem 
lodaandingeme  kan  man  enten  strax  fra  først  af  eller  paa 
den  anden  eller  tredje  Dag  indskyde  Udaandinger  i  fortyndet 
Lnfl,  hvis  Antal  bestemmes  af  Tilbøjeligheden  til  Boste; 
Tiser  der  sig  Bedring,  forøger  man  Antallet,  medens  man 
derimod  ikke  stiger  paa  samme  Maade  med  Indaandingerne. 
Endelig  undlader  mao  først  den  forudgaaende  lodaanding, 
bruger  den  efterfølgeode  sjeldoere  og  med  et  svagere  Tryk, 
indtil  man  tilsidst  gaar  over  til  den  udelukkende  Anvendelse 
af  Udaanding  i  fortyndet  Luft,  som  er  det  egentlige  Kur- 
middel  ved  Emfysemet.  Man  vil  da  iagttage  den  tilsigtede 
Formindskelse  af  Lungen,  Brystkassen  trækker  stg  sammen, 
Mellemgulvet  stiger  opad,  og  den  Emfysemet  ledsagende 
Anttmiaf  af  Lungevøvet  formindskes.  Ved  denne  Procedure 
skal  man  ikke  lade  Trykket  stige  op  over  ^/4o--Vao  Atm.  og  kun 
lade  foretage  30-— 60  Udaandinger  i  Apparatet  2  Gange  dag* 
lig.  Indtrædende  Forværrelser  kunne  nødvendigKJøre  en  For* 
mindskelse  af  Antallet  og  af  Trykket  eller  endog  en  tem- 
porær Standsning  af  Kuren.  Hvor  der  kun  er  ringe  eller 
siet  ingen  Katarr  tilstede,  kan  man  ofte  strax  fra  først  af 
begynde  med  den  udelukkende  Anvendelse  af  Udaandiog  i 
fortyndet  Luft.  Paa  den  anden  Side  roaa  man  ogsaa  ofte 
ved  invetererede  Erofysemer  skride  endnu  forsigtigere  fremad 
og  hyppigt  ogsaa  gjøre  et  Skridt  tilbage  i  Stedet  for  fremad. 
Heldigst  vil  det  altid  være,  at  den  rationelle  Behandling 
af  Emfysemet  institueres  paa  et  saa  tidligt  Stadium  som 
muligt. 

Den  effektive  Behandling  af  Bronkialastmaen  falder 
sammen  med  Bebandliogen  af  det  til  Grand  liggende  Em- 
fysem  resp.  Bronkitis.  Som  Regel  gjælder  det  altid,  at  den 
kurative  Behandling  skal  iværksættes  udenfor  Anfsldene; 
under  Anfaldene  kan  man  i  det  højeste  anvende  Indaandinger 
af  svagt  komprimeret  Luft,  men  den  palliative  Virkning  af 
disse  udebliver  oftest.  Forf.  har  i  et  Tilfælde  at  denne  Art 
fundet,  at  der  ikke  forelaa  nogen  overvejende  EKspirations« 
insufficiens,  idet  det  viste  sig,  at  Pt.  var  i  Stand  til  i  den 
samme  eller  endog  kortere  Tid  at  udaande  den  samme  Luft- 
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mængde,  som  ban  ha?de  optaget  ved  Inspiration  af  svagt 
komprimeret  Luft.  Det  var  her  Misforholdet  mellem  An* 
Btræogeisen  og  det  derved  fremkaldte  Luftsfcifte,  som  frem«- 
knidte  Aandenøden,  og  det  under  Sygdommens  Forløb  ud« 
viklede  Emfysem  havde  aabenbart  en  inspiratorisk  Oprindelse; 
medeus  nemlig  visse  Dele  af  Lungen  ikke  vare  tilgængelige 
for  Luften  som.  Følge  af  Tilstopning  med  Sekret,  roaatte 
de  øvrige  undergaa  en  vikarierende  (Jdvidning.  Det  saaledes 
udviklede  Emfysem  havde  da  til  Følge,  at  under  senere 
bronkialastmatiske  Anfald  ydede  Indaanding  af  komprimeret 
Luft  ikke  den  samme  Nytte  som  tidligere,  ligesom  heller 
ikke  den  inspirerede  Luftmængde  tiltog  under  Seancen. 
Ogsaa  et  andet  lignende  Tilfælde  har  Forf.  iagttaget,  men 
langtfra  alle  Tilfælde  stille  sig  paa  samme  Maade.  Forf. 
beretler  saaledes  om  et  Tilfælde,  i  hvilket  der  i  Forløbet  af 
en  kronisk  Perikarditis  optraadte  heAige  astmatiske  Anfald, 
og  under  disse  udviklede  der  sig  en  meget  betydelig  akut 
Luogeektasi ,  der  atter  svandt  fuldstændigt  samtidig  med 
Anfaldene.  Her  ydede  Udaanding  i  stærk  fortyndet  Luft 
fortrinlig  Nytte.  Selv  hvor  denne  Procedure  er  indiceret, 
taales  den  imidlertid  ofte  ikke  paa  Grund  af  den  stærke 
Irritation,  den  fremkalder,  og  man  er  da  henvist  til  Brugen 
af  narkotiske  Midler,  Kloral,  Salpeterpapir  o.  s.  v.  under 
Anfaldene.  Forf.  har  i  saadanne  Tilfælde  ogsaa  sét  god 
Nytte  af  Inhalation  af  ^/»  pCt.  Salmiak*  eller  Jodkaliumop- 
løsning,  I  et  enkelt  Tilfælde  af  haardnakket,  selvstændig 
med  kronisk  Katarr  kompliceret  Astma  har  han  sét  fortrinlig 
Virkning  af  Inhalation  af  5  Draaber  Jodtinktur  appliceret 
sammen  med  Indaanding  af  svagt  komprimeret  Luft  1  Gang 
daglig. 

Ved  plevritisk  Lungekompression  har  Forf.  op- 
naaet  fortrinlige  Resultater  ved  Anvendelsen  af  komprimeret 
Luft  (2  Gange  daglig  30—50  Respirat.,  Trykket  indtil  Vs« 
Atm.,  men  han  lægger  ogsaa  her  særlig  Vægt  paa,  at  Be« 
handlingen  paabegyndes  saa  tidligt  som  mnligt.  Efter  hans 
Erfaring  er  det,  i  Modsætning  til  Waldenburgs  Angivelse, 
særlig  Exspirationskraften ,  som  er  formindsket,  og  som  for- 
øges ved  Behandlingen.  Som  bekjendt  har  Waldenburg 
meddelt  Tilfælde  af  Sten  ose  af  de  øvre  Luftveje,  som 
have  været  underkastet  den  pnevmaliske  Behandling,  og 
navnlig  et  Tilfælde  af  syfllitisk  Larynxstenose,  i  hvilket  Ind- 
aanding af  fortættet  Luft  gjorde  Trakeotomien  unødvendig 
og  vedligeholdt  en  tilstrækkelig  Luftforsyning  saa  længe, 
indtil  den  antisyfllitiske  Behandling  havde  hævet  Sygdommen. 
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Prof.  Gerhardfci^ar  meddelt  Forf.  et  Tilftelde  af  ByBKtitk 
BroDkostenoae  y  ved  hvilket  det  pnevinaiiske  Apparat  havde 
fist  eo  særdeles  god  Virkning. 

Af  Bj ærtes jrg domme  har  Forf.  kun  behandlet  meget 
te,  efter  den  her  omtalte  Metode.  I  2  Tilfælde  af  Insnffi- 
eieos  og  Steoose  af  Aorta  lykkedes  det  ham  ved  Anvendelsen 
af  Indaanding  af  komprimeret  Loft  forbigaaende  at  hæve 
Aandenøden  og  Ratarren.  Bl  Tilfælde  af  Insufficiens  og 
Stenose  af  Mitralklappen  meddeler  han  af  en  anden  Læges 
Pnuis;  her  lykkedes  det  ligeledes  ved  Indaanding  af  kom- 
primeret Luft  (Trykket  stigende  fra  ^hs—^fm  Atm.)  at  frem« 
kalde  en  betydelig  Bedring,  Ødemerne  svandt,  Hosten  tabte 
sig,  Pulsen  blev  langsommere,  Aandenøden  aftog,  de  ast- 
matiske Anfald  udeblev,  og  efter  3  Ugers  Forløb  fandt  den 
behandlende  Læge  Bilyden  kjendeligt  mindre  fremtrædende. 
Lignende  Iagttagelser  findes  ogsaa  meddelte  af  andre  For- 
fattere. 

Kontraindikationer  mod  Anvendelse  af  den  kom- 
primerede Luft  ere  ateromatøs  Degeneration  af  Karvæggene, 
apoplektisk  Habitus,  og  Tilbøjelighed  til  Blødninger  fra  det 
store  Kredsløbs  Kar,  mod  Anvendelsen  af  den  fortyndede 
Luft,  navnlig  Indaanding  af  denne,  Tilbøjelighed  til  Lunge- 
blødninger.  Floride  Betændelser  i  Lungevævet  kontraindicere 
den  hele  Metode,  det  samme  gjælder  om  udviklet  Bronki- 
ektasi.  Ved  disse  Tilfælde  bør  den  Gerhardt*ske  Toraikom- 
pression  foretrækkes,  og  efter  Forf.'s  Erfaring  ere  herved 
ingen  Blødninger  at  frygte,  naar  man  kun  sukcessivt  for- 
mindsker Trykket. 

Med  Hensyn  til  Anvendelsesmaaden  henviser  Forf. 
til  Waldenburgs  Forskrifter,  og  han  glæder  sig  over,  at 
denne  Forfatter  i  den  senere  Tid  er  kommet  til  at  anvende 
de  samme  ringere  Cirader  af  Tryk,  som  han  (B.)  selv  stadig 
har  anbefalet  (sjeldent  ud  over  Vas  Alm.).  Det  høje  Tryk, 
som  anvendes  i  de  pnevmatiske  Kabinetter,  (af  hvis  For- 
8?arere  imidlertid  mange  allerede  thave  sluttet  en  Separat« 
kODventlon  med  det  transportable  Apparat  og  opstillet  det 
ved  Siden  af  Kabinetterne«),  betragter  Forf.  som  alt  andet 
end  heldigt.  Den  alternerende  Metode  (indaanding  af  kom- 
primeret med  direkte  Udaanding  i  fortyndet  Luft)  vil  Forf. 
ikke  anvende.  Medens  man  ved  Indaanding  af  komprimeret 
ligesom  ved  Gdaaoding  i  fortyndet  Luft  skal  lade  Respira- 
tionen foregaa  langsomt  og  dybt  men  uden  Anstrængelse  fra 
Pt.*6  Side,  for  at  der  ikke  derved  skal  fremkaldes  resp.  en 
Fortyndelse  og  Fortætning  af  Luften  i  Lungerne,   som  hin- 
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drer  Apparatets  Virkning,  skal  man  ved  Indaanding  af  for- 
tyndet Luft  tværtimod  strax  lade  Pt.  begynde  at  respirere 
med  Kraft.  Behandlingen  maa  aldrig  strækkes  ud  over  2 — 3 
Maaneder  uden  Afbrydelse;  fortsætter  man  længere  Tid  med 
Anvendelsen  af  den  komprimerede  Luft,  sér  man  ofte  deD 
hidtil  stadige  Forøgelse  af  Vilalkapaciteten  standse,  men  op- 
hører man  saa  med  Proceduren,  begynder  Forøgeisen  igjen 
af  sig  selv,  hvilket  ogsaa  kan  begunstiges  ved  en  kortvarig 
Anvendelse  af  (Jdaanding  i  fortyndet  Luft,  Noget  Lignende 
vil  man  sandsyniigvis  ogsaa  kunne  træffe  ved  en  altfor  længe 
fortsat  Anvendelse  af  Udaandiog  i  fortyndet  Luft. 


Varikøse  lIleentioBer. 

Ffter  Thurm  (Deutsch.  mil.-årstl.  ZUchr.   III.    3.   S.  67. 
Schmidt'B  Jahrb.  Bd.  172.   S.  62.) 


Forf.  beklager  den  stedmoderlige  Behandling,  som  denne 
saa  hyppige  og  saa  haardnakkede  Affektion  faar  i  Lærebøgerne, 
og  navnlig  savner  han  enhver  Antydning  af  dens  Forekomst 
paa  andre  Steder  end  paa  Underextremiteterne,  medens  den 
i  Virkeligheden  ogsaa  træffes  forholdsvis  hyppigt  i  Ansigtet, 
paa  Penis,  Scrotum,  i  Endetarmen,  kort  sagt  paa  alle  Steder 
af  Legemet,  der  ere  rigeligt  forsynede  med  Vener,  og  paa 
de  sidstnævnte  Steder  ikke  sjeldent  giver  Anledning  til  For- 
vexling  med  specifike  Ulcerationer.  Den  udvikler  sig  som 
Følge  af  en  abnorm  Udvidning  af  Venerne  og  en  deraf  be-* 
tinget  Ernæringsforstyrrolse  i  Huden.  I  Reglen  udgaar  Ud- 
vidningen  fira  de  større  Budvener  og  forplanter  sig  fra  disse 
til  de  mindre  Vener  og  Haarkarrene.  Denne  Udvidning  er 
hyppigt  en  Følge  af  Stase  i  de  store  Venestammer,  betinget 
af  Sygdomme  i  Underlivsorganerne,  Svangerskab  o.  s.  v.  Un- 
dertiden findes  der  dog  ingen  paaviselig  Grund,  men  Ud- 
vidningen  synes  betinget  af  en  særegen  Bygning  af  Vene- 
væggene, hvorfor  Varicer  og  varikøse  Ulcerationer  ogsaa  ere 
arvelige.  Disse  Affektioner  kunne  endelig  ogsaa  findes  hos 
ganske  sunde  Mennesker  med  meget  lange  Underextremi-* 
teter;  Grunden  ligger  her  aabenbart  i,  at  Vejene  for  Vene- 
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biodeCs  Afløb  ere  svarende  lil  et  normalt  Menneskes  Stør- 
relse og  derfor  her  ikke  ere  tilstrækkelige  (?),  Blodet  synker 
derfor  nedad  og  ndvlder  Venerne.     Veneudvidoingerne  ere 
imidlertid  i  de  fleste  Tilfælde  Ikke  tilstrækkelige  til  at  frem- 
kalde Ulcerationsdannelsen ,   der  kræves  dertil  andre  med- 
virkende Aarsager  for  det  meste  mekanieke  Læsioner,  men 
ogsaa  skadelige  lodvirkninger  af  anden  Art,  saasom  kemiske 
og   termiske   Irritationer.     De   sidste   kunne  endogsaa  ved 
hyppig  Gjeotageise  i  og  for  sig  fremkalde  en  Betændelse  i 
Væggene   af   de    smaa  Hudvener  og  derigjennem  en  lokal 
Veneudvidning. 

Selv  hvor  Misbrug  af  Spirituosa  eller  Lungeemfysem 
ikke  er  medvirkende,  betinger  den  anatomiske  Ordning  af 
Karbanerne  i  Ansigtet  en  Prædisposition  til  Udviklingen  af 
Veneudvidningen  paa  dette  Sted.  Efter  Luschka^s  Frem- 
stilllDg  strømmer  Blodet  til  Haarkarrene«  navnlig  midt  paa  Kin- 
derne, fra  forskjellige  Sider,  og  de  fraførende  Vener  ere  for- 
holdsvis svagt  udviklede  i  Sammenligning  med  de  tilførende 
Arterier.  Bos  Drankere  har  Forf.  ikke  sjeldent  iagttaget 
baardnakkede  Ulcerationer  i  Ansigtet,  der  fuldstændigt  saa 
ud  som  varikøse.  Han  meddeler  fra  sin  Fraxis  2  Tilfælde 
af  varikøse  Ulcerationer  paa  Penis ;  der  faodtes  her  Varicer 
paa  Forhuden,  stærk  blaalig  Farvning  af  Glans  og  dejgagtig 
Svolst  i  Omgivelsen,  og  efter  forbigaaende  Heling  brød 
de  stadigt  op  paany ;  der  var  her  ikke  Tale  om  nogen  In- 
fektion. £fter  Forf.'s  Iagttagelse  Ondes  Uicerationerne  hyp- 
pigst paa  Corona  glandis.  Ogsaa  paa  Scrotum  forekommer 
der  hyppigt  Ulcerationer  af  varikøs  Natur  sammen  med 
Ekzem,  som  ligeledes  fremkaldes  ved  varikøse  Udvidninger 
af  fiodvenerne,  og  som  ved  den  heftige  Kløe,  det  forvolder, 
giver  Anledning  til,  af  Patienten  kradser  sig.  Det  samme 
gjælder  i  endnu  højere  Grad  om  mange  Ulcerationer  i  Ende- 
tarmen og  ved  Anus  hos  Folk,  der  lide  af  Hæmorroider; 
ogsaa  her  findes  der  for  det  meste  samtidig  stærkt  kløende 
Ekzemer. 

Udviklingen  af  de  varikøse  Ulcerationer  fremstiller  Forf. 
paa  følgende  Maade:  Naar  Væggene  af  de  udvidede  iiud- 
vener  befinde  sig  i  en  stærk  Irritationstiistaod,  begynder  der 
en  rigelig  Udvandring,  særlig  af  hvide,  men  ogsaa  af  røde 
Blodlegemer,  hovedsagelig  fra  de  smaa  Kar,  med  samtidig 
Transsudation  af  Vædske,  og  der  udvikler  sig  som  l'ølge 
deraf  en  parenkym*atøs  Svulst.  Under  gunstige  Omstændig* 
heder  kan  Betændelsen  tabe  sig  igjen,  men  vedbliver  Aar- 
sagen  at  indvirke,   indtræder  der  Nydannelse  og  Henfald  af 
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Vævene,  og  Uleeraliooeo  er  udviklet«  En  væseDllig  Hiadring 
for  Helningen  danner  den  vedvarende  rigelige  Udvandring 
af  Blodlegemer  og  Transsudåtionen  fVa  de  udvidede  emaa 
Vener  og  Haarkar. 

Med  Densyn  til  Behandlingen  fremhæver  Forf.  Nødven- 
digheden af  en  mod  de  til  Grund  liggende  Aarsager  rettet 
Terapi;  det  gjælder  om  at  befordre  Cirkulationen  i  Under* 
livsorganerne )  at  styrke  Hjærtets  Kraft,  at  ophjælpe  Brnæ* 
ringen  o.  8.  v.  Hvad  den  lokale  Behandling  angaar,  har  haa 
sét  særdeles  gode  Resultater  af  korsformige  Skariflkationer 
gjennem  hele  Ulcerationsfladen  med  efterfølgende  Bedækning 
med  Hefteplaster,  og  han  anvender  navnlig  denne  Fremr 
gangsmaade  i  Tilfælde,  hvor  denNussbaumske  Girkumcision 
vilde  være  for  indgribende.  Ved  ikke  altfor  store  Ulcera- 
tioner  med  ringe  Degeneration,  anbefaler  han  i  Stedet  for 
Hefteplasteret  limende  Strimler,  bestrøgne  med  Snedkerlim, 
til  at  dække  og  komprimere  Saarfladen.  For  at  hæve  den 
venøse  Stase  foreslaar  han  den  vertikale  Ophængning  af 
Extremiteten  efter  Volkmann*s  Metode,  ligesom  han  og* 
saa  omtaler  de  af  Paul  Vogt  anbefalede  Ergotininjektioner 
for  at  fjerne  Varicerne,  og  endelig  tilraader  han,  hvor  der 
samtidig  Åndes  elefantiasislignende  Affektioner,  at  anvende 
Digitalkompression  paa  Hovedarterien  i  Stedet  for  at  under- 
binde den.  I  mange  Tilfælde  er  en  maadeholden  Bevægelse, 
naturligvis  under  Anvendelse  af  en  Kompressionsforbindfng, 
mere  begnnstigende  for  Helingen  end  absolut  Ro. 


Nye  Bøger. 


Beretning  fra  den  nørrejydske  Sindssygeanstalt  for  1875 
(Overlæge  Prof.  S  el  mer). 

Palientstanden  var  ved  Aarets  Begyndelse  412,  ved 
dets  Slutning  406.  I  Aarets  Løb  optoges  98  nye  Patienter, 
men  desforuden  blev  der  indmeldt  og  befunden  kvalificeret 
til  Indlæggelse  50,  hvorved  Antallet  af  saifitlige  Exspektanler 
den  iste  Januar  1876  var  steget  til  101. 


61 


BeretnJDg    fra    Østiflernes   SindssygeaDStalt    for    1875 
(loDSt.  Overlæge  Purs  te). 

Palientøtanden  var  ved  Aarets  Begyndelse  378,  ved  dets 
Slatoing  382. 


Ltf  af  mt  NøfW.  187«  •■  FHaMtollaiaøer  tU  FtrekyggtlM  af  Ukn- 
Mse  af  laaécgablLak. 

Naar  Hundegalskab  er  eller  aotagea  at  være  udbrudt  ber  1  Laudet, 
akal  Indenrigaminlsteren  tU  Forebyggelse  af  Sygdommens  videre  Udbre- 
delse være  bemyndiget  til  for  starre  eller  mindre  Distrikter  ved  offentlig 
Kundgjørelse  at  paabyde,  at  alle  Hunde  Indtil  Videre  skulle  holdes 
forsvarlig  Indelukkede  eller  lænkede. 

Naar  der  1  de  tilgrænsende  Distrikter  af  Nabolandet  er  udbrudt 
Bundegalskab ,  skal  Indenrigsministeren  uden  Hensyn  til,  om  noget  Til- 
fælde af  Sygdommen  har  vist  sig  her  i  Landet,  kunne  udstede  et  lig- 
nende Paabud  for  de  Grænsen  nærliggende  Jurisdiktioners  Vedkommende. 

Med  Hensyn  til  Optagelse  og  Nedslagning  af  de  i  Modstrid  med  For- 
badet  løsgaaende  Hunde  forholdes  i  Overensstemmelse  med  de  1  Lov  af 
29de  December  1857  {  11,  der  fremdeles  forbliver  1  Kraft,  derom  givne 
Forskrifter. 

I  2. 

Ligesom  Indenrigsministereo,  naar  dertil  findes  Anledning,  skal 
kunne  forbyde  Overførsel  af  Hunde  fra  en  Landsdel,  i  hvilken  Hunde- 
galskab er  eller  antages  at  være  udbrudt,  til  andre  Landsdele,  saaledes 
skal  den  nævnte  Minister  ogsaa  være  bemyndiget  til,  naar  Hundegalskab 
er  ndbmdt  1  fremmede  Lande,  at  udstede  Forbud  mod  indførsel  af  Hunde 
her  i  Landet. 

i  3. 

Overtrædelse  af  de  til  Forebyggelse  af  Hundegalskab  givne  Forskrifter 
anses  med  Boder  efter  Lov  af  29de  December  1857  {12,  dog  saaledes, 
at  der  Ikke  kan  Idømmes  Bøder  af  ringere  Størrelse  end  10  Kr. 

I  4. 
Denne  Lov  gjælder  ikke  for  Færøerne. 


Uv  af  ttde  iecbr.  187«  tsi  Peaslea  Ibr  Ovetlæge  ved  lelbrcdeisesaa- 
slaltea  ht  Stadssyge  1  Mmenw  aed  Dadtagelse  af  Uekahava  netder  laaa 

ilifle  eg  Overlæge  vtd  dca  1  leabeM  til  Lev  af  4de  MaJ  f.  A  faidrettede 
Aaslalt  fyr  akelbredsllge  ShHbsyge  I  Yiberg  €arl  Aagait  «ad,  umi  dens 
tveataelle  Baker.  Overlæge  ved  Helbredelsesanstalten  for  Slndasyge  I 
Østifterne  med  Undtagelse  af  Kjøbenhavn  Theodor  Hans  Ffirste  og 
Overlæge  ved  den  i  Henhold  tfl  Lov  af  4de  Maj  f.  A.  Indrettede  Anstalt 
for  oheibredelige  Sindssyge  i  Viborg  Carl  August  Gad  Ulstaas  der, 
naar  de  afskediges  fra  fornævnte  deres  Sllltinger,  saavelsom  deres  even- 
tuelle Enker,  og  disse  tillige,  saafremt  deres  Mænd  ved  Døden  afgaa  i 
bemeldte  Stillinger,  aarllg  Pension  1  Overensstemmelse  med   de  i  Pen- 
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sfontloYen  af  hie  Januar  18^1  fastsaUe  Regler,  saaledes  at  Pensi^tnene 
beregnes  'efter  Vedkommendes  Tjenestetid  som  Overlæger  yed  de  nærnta 
Anstalter  og  afholdes  paa  samme  Ifaade  som  disses  øvrige  Udgifter.  De 
Paagjaldende  have  at  sikre  deres  e^ntoelfe  Enker  Overlevelsesrenter  i 
Overen9stemmelse  med  de  i  Lov  om  Embedsmænds  Forpligtelse  til  at 
sikre  deres  Enker  Overlevelsesrenter  af  5te  Janaar  1851  indeholdte  For- 
skrifter. 


Takaoeer.  I  Foraaret  vil  Dfstriktslæge-Embedet  i  Jullanehaab  Distrikt 
i  Sydgrønland  blive  ledigt. 

Dette  Embede  bliver  i  Henhold  til  J  6  i  Lov  om  Lønninger  for  de 
under  Indenrigsministeriet  børende  Embeds-  og  Bestillingsmænd  med 
Undtagelse  af  selve  Ministeriets  Personale  af  1ste  April  1871,  at  lønne 
med  det  Beløb,  som  dertil  bevilges  ved  de  aarlige  FInantslove.  Til  Em- 
bedet har  hidtil  været  henlagt  følgende  Løn  og  Emolumenter: 

1600  Kr.  aarlig  Løn,  beregnet  fra  den  Dag,  Embedet  overtages;  400 
Kr.  aarlig  Godtgjørelse  for  Kostdeputat»  beregnet  fra  den  Dag  Lægen  ud- 
træder af  det  Skibs  Kost,  hvormed  han  overføres  til  Landet;  Lønnings- 
tillæg  overensstemmende  med  Lov  af  26de  Marts  1870  i  9.  Fri  Bolig 
og  enten  4  Favne  Brænde  og  8  Tdr.  Stenknl  eller  2  Favne  Brænde  og 
24  Tdr.  Stenkul  efter  Ministeriets  og  Handelsdirektoratets  nærmere  Be- 
stemmelse. 

Ifølge  de  hidtil  gjældende  Regler  bliver  der  endelig,  oaar  den  i  Em- 
bedet Beskikkede  efter  5  Aars  Tjeneste  fratræder  dette,  indtil  han  er- 
holder anden  Ansættelse,  at  tillægge  ham  aarlig  1  Ventepenge  400  Kr. 
med  et  Tillæg  af  50  Kr.  for  hvert  Aars  længere  Tjeneste  1  Grønland, 
indtil  Ventepengenes  Beløb  efter  13  Aars  Tjeneste  udgjør  800  Kr.,  hvor-' 
hos  den  fratrædende  Læge  1  Henhold  til  det  ved  kgl.  Resolution  af  29de 
Aug.  1838  givne  Tiisagn,  naar  han  forsvarligt  har  røgtet  sit  Kald  1  Grøn- 
land, kan  forvente  fortrinlig  Adgang  til  Befordring. 

Lægen  vil  have  at  udgaa  til  Sydgrønland  med  et  af  Handelens  Skibe 
i  førstkommende  Foraar,  ventelig  I  den  sidste  Halvdel  af  April  eller  I 
Begyndelsen  af  Maj,  og  Lægen  vil,  saavel  paa  Udrejsen,  som  i  sin  Tid 
paa  Hjemrejsen,  erholde  fri  Rejse  og  Kost  ombord  fer  sig  og  Famille. 

De,  fom  maatte  attraa  denne  Ansættelse,  rnmodes  om  inden  4 
Uger  fra  17de  Januar  at  regne  at  indlevere  til  Sundhedskollegiets  De- 
kanus,  Geheime-Etatsraad  Fenger,  der  bor  1  Kronprinsessegade  Nr.  36, 
deres  paa  behørigt  stemplet  Papir  skrevne  Ansøgninger,  der  maa  være 
ledsagede  af  de  fornødne  Vidnesbyrd,  deriblandt,  at  de  ere  i  Besiddelse 
af  en  kraftig  Legemskonstltutlon  for  at  kunne  udholde  Landets  barske 
Klima  og  de  Besværligheder,  der  ere  forbundne  med  Lægens  Embeds- 
rejser  I  Landet 

—  Posten  som  klinisk  Assistent,  i  fødselsstiftelsen  bliver  Mig  I 
Begyndeisea  af  Febmar.  Ansættelsen  er  paa  et  Aar.  Den  normerede' 
Gage  er  440  Kr.  samt  fri  Bolig  med  Lys  og  Brøndsel  I  Fødselsstiftelsea. 
Ansøgninger,  stilede  til  det  lægevide nikabelige  Fakultet,  modtages  indeo 
den  29de  Januar  af  Prof.  Stadfefdt. 


Dedsfitld*    Den  Ilte  ds.  døde  forbeny.  Distriktslage  1  Hornslet  Hana 
Peter  Hald,  66  Aar  gi. 
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Tordeos^oldsgade  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  bTerDag  Kl.  12—10 
Eftenniddag. 

Paa  Læaeatoen  foreandea  et  betydeligt  Udvalg  af  de  meat  læste  saa 
Tel  odeo-  som  lodenlaodske  mediciosie  Tidsskrifter,  Broehorer  o«  dy 
odkomne  Beger.  ' 

ÅdgaDgen  staar  aaben  for  Ed  hver,  der  har  Interesse  for  deD  medl- 
eiDske  LIterator.  mod  eo  Betaling  af  8  Kroner  Kvartalet.  Medicinske 
Kandidater  i  de  2  ferste  Aar  efter  Embedsexamen ,  saa  vel  som  medl- 
eioske  Studerende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestueo  eller  bos  en 
ar  undertegnede  Bestyrere. 

Puin.        »raehauM.       F.  Trier.        Stadfeldt       Sfercli. 


•rmlgt  dTer  Sjgimmm,  •MbfaM  »g  Maler  1  l^iikeiAtTi. 

Fra  Kjøbenhavns  prakL  Læger  er  I  Ugen  3dje—9de  Jan.  anmeldt 
917  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  778  af  Parsoter,  nemlig:  Skaal- 
kopper  27,  Mæslinger  18,  Skarlagensfeber  15,  ondartet  Halssyge  12, 
Strabehoste  7,  Kighoste  66,  Paaresyge  18,  gastr.  Peber  20,  tyf.  Feber  5, 
Blodgang  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  76,  Ansigts-  og  anden  Van- 
drcToaen  25,  Koidfeber  2,  Brystkaterr  282,  Grippe  14,  Lungebetæn- 
delse 39,  Halsbetændelse  76,  akot  Ledderevmatisme  15,  andre  Farsoter  59 
(Zona  2,  Nældefeber  2,.StomaUtls  1,  Furonkler  2,  Erytem  3  og  Rød- 
llnger  49);  desuden  Gonorré  86.  venerisk  Saar  21,  erhvervet  Syfilis  6, 
Fnat  16,  Drankergalskab  6  og  Bnfendevinssygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
bold m  Folkemængden  forekomne  i :  Halmtorvet,  Vimmelskaftet  og  Tegl- 
gaardstræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  85.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  13 
(Stmbehoste  2  Kighoste  5,  indeni.  Kolera  og  akot  Diarré  3,  Ansigts-  og 
anden  Vandrerosen  1,  Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  f);  Blodfor- 
giftninger t  (Drankergalskab);  klonstitutionelle  Sygdomme  12 
(Loogesvindsot  8,  Kræft  3);  voldsomme  Dødsaarsager  1  (Selv- 
mord); Dannelsesfejl  4;  lokale  Organsygdomme  35;  Syg- 
domme L  de  ydre  Dele  3;  andre  hyppige  Dødsaarsager  16 
(Tæring  hos  Smaabøm  5). 

Levendefødte  ere  fSl  (96  Drenge,  85  Piger);  Dødfødte  5. 

Den  forløbne  Uge  —  med  Undtagelse  af  den  første  Dag  ~  har 
været  mild  med  lavt  Barometer,  svage  sydlige  Vinde,  fugtig,  taaget  Luft 
og  betydelig  Nedbør. 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  I  Lon- 
don af  Kopper  anmeldt  75  Dødsfald,  af  DIfteriUa  9;  i  Kristiania  af  Skar- 
lagensfeber 6;  1  Paris  af  tyf.  Feber  60,  af  Kopper  6;  1  Berlin  af  Skar- 
lagensfeber 19,  af  Difteritis  12;  I  Wien  af  Kopper  24;  1  Bryssel  af  Kop- 
per S;  fhi  KalkntU  og  Madras  findes  af  asiatisk  Kolera  anmeldt  resp.  57 
og  14  Dødsfald. 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  aig  i  Redaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
Ute  Sal. 
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Lægepraxis. 

Ed  yngre  Lsge  i  eo  af  Jyllands  flfiiadra,  men  frerii- 
blomstrende  Kjøbstæder,  ensker  formedelst  anden  Bestem* 
melse  at  arstaa  sin  Praxis. 

Aarlig  Indtægt  c.  6000  Kr.,  Afstaaelse  2500  Kr. 

En  god  Bolig  kan  medfølge,  Værdi  11,600  En,  Udbe- 
taling 3,500  Kr. 

Billet  mrkt.  X  1877  modtages  hos  Boghandler  Jacob 
Lund,  Kjøbenhavn. 


Et  •  Dovertis  conslante  Batteri«   er  indsat  til  Salg  bos 
Professor  Nyrep. 


Paa  C.  L  lehaeb  Forlag  er  udkommet : 

Stage,  O.  G. 

Om  Smaabøms  Ernæring  og  Heje. 

Tolv  Forelaaauig;er, 

Prl«:  2  Kr.  50  Øre. 

Vrimmdersagelseiid  pMktiske  Udbytte. 

Prisbelønnet  Afhandling 
Pris:  1  Kr.  50  Øre. 

Undersøgelser 

angaaende ' 

Bandfeberen  i  Dumarii  HileBftr  lyøbeihtfi. 

Afhandling  for  Doktorgraden  i  Medicinen. 

Pris:  2  Kr. 


Avertissementer  indrykkes  for  ea  Pris  af  25   Øre   pr. 
Petitlinie. 


c.  A.  RcUiels  Forttf.      BUoc«  Laaos  BHlrykkerl. 


IffllMihtfa.  1.  Hl.  Janu  tSTI. 


Ugeskrift  for  Læger. 

34«  Række  XXIII.  Nr.  5. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Bidide. 


Indhold:  Jil.  FaUriii:  8Tat  til  Fnfémr  Dr.  ThM^ir  Jlrg«Mi  i  Tikiig«.  LT.  lei- 
httg:  fa  S|nal  nb  8jcd«ii  if  Mnaruf.  LitXBiii:  Oa  FmidriifirM 
i  Cerm  ricri  uå&t  STUfirikaM.  TnpiMliM  aveiA  ub  ^(jlakliifc  liMil. 
II  Tiifriåi  af  b^j«  hdbnM  vel  AiyintMi.  fntaia  Hnmm  falicjiiji« 
■ti  PliéTCé.  TtkiMB.  liMli.  OriMiMmliM.  M  Mdiouks  Salikab  i 
Ijrtiihra     Onnicl  tic  SjfåMML  IhkMA  ig  føiikr  i  ^ffcukm. 


Btw  til  Pnfess^r  9r.  Theodw  JAi^enseii  iTåbugeai). 

Fra  Dr.  Jallus  Petersen. 


Højtærede  Hr.  Kollega  I 

Det  har  ikke  kuDoet  Aodet  end  glsde  mig  hos  en  af  Syd-* 
lysklaDds  fremragende  Klinikere  at  træffe  den  Opmærksom"* 
hed  og  Interesse  for  mit  kritisk -terapevtiske  Arbejde,  hvorom 
Deres  Brev  til  mig  vidner,  og'  jeg  beklager  t  saa  Henseende 
kun,  at  De,  da  De  en  Gang  har  faaet  Pennen  i  Haanden  for 
at  værge  Deres  lerapevliske  Anskuelser  imod  mig,  har  be« 
grænset  Dem  til  det  blotte  personlige  Selvforsvar  og  ikke 
med  det  Samme  har  villet  benytte  Deres  Kompetenee  i 
terapevtiske  Spørgemaal  til  at  belære*  mig  og  det  medicinsko 
Pnblikum  ved  at  give  et  mere  almindeligt  Indlæg  i  Sagen 


')  Skjøndt  Hr.  Prof.  Jargenseo,  som  jeg  erfarer,  har  skrevet  sit  Bre? 
til  mig  paa  tysk  og  derefter  har  ladet  det  oversætte  paa  dansk, 
baaber  Jeg,  at  han  som  min  tidligere  Landsmand  forhaat^entllg  uden 
Vftoskeligbed  yil  kunne  Isese  og  forstaa  mit  danske  Svar.  Da  vof 
Kontrovers  imidlertid  mulig  kunde  liave  Interesse  for  det  tyske  me«* 
dicinsko  Publikum  og  maaske  endog  særlig  for  dette,  vil  jeg  tien- 
stille  til  min  ærede  ModsUnder  at  publicere  sit  Brev  til  mig  paa 
tysk,  og  Jeg  skal  da  paa  mim  Side  drage  Omsorg  for,  at  en  Oversæt- 
telse af  mit  Svar  bliver  optaget  1  et  tysk  Tidsskrift. 

3djt  Bckk«  234e  Bd. 
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fra  Deres  mit  inodsatte  Standpunkt.  Thi  er  Deres  Stand- 
punkt i  Følge  Deres  Forsikring  ikke  et  ufejlbart,  saa  er  mit 
,  det  i  ettivert  Tilfælde  endnu  langt  mindre,  og  jeg  tror 
at  sé  mit  Arbejdes  Betydning  i  et  korrekt  Lys  ved  at  be- 
tragte del  ikke  som  givende  en  færdig  Lære,  men  simpelthen 
som  et  historisk  kritisk  Indlæg  til  klarere  Bedømmelse  af 
vor  IVIedicins  Terapi,  et  Indlæg  altsaa  fra  et  bestemt^  selv- 
følé^etig  altid  noget  ensidigt,  om  end  forhaabentlig  ret  vel 
motiveret  Standpunkt,  og  derfor  ogsaa  trængende  til  Belys- 
ning og  Imødegaaeise  fra  andre  Standpunkter  for  derigjennem 
eflerhaanden  at  naa  nærmere  til  det,  som  er  Maalet  for 
os  Alle  i  vor  Stræben:  Erkjendelsen  af  Sandheden,  af  det 
Væsentlige,  det  Betydningsfulde  i  vor  Medicins  Udviklings- 
resultater. 

Dog  allerede  det,  at  De  paany  søger  at  præcisere  Deres 
egne  tidligere  fremsatte  terapevtisk^  Anskuelser,  vilde  i  det 
mindste  for  m\%  have  megen  Interesse,  naar  derved  kun  frem- 
kom et  eller  andet  nyt  Moment  af  nogen  Betydning.  Dette  fore- 
kommer mig  Imidlertid  ikke  at  være  Tilfældet;  De  gjentager 
væsentlig  kun  en  Del  af  det,  som  De  har  sagt  tidligere,  og 
som  jeg  kjendte  saa  godt,    at  jog  troede  —  og  fremdeles 
trods  Deres  Indsigelse  tror  mig  berettiget  til  at  kritisere  det 
i  den  Retning,  jeg  har  gjort.    Jeg  formaar  nemlig  med  min 
bedste  Villie  ikke  at  sé,    at  jeg  har  taget  fejl  af  Deres  An- 
skuelser paa  noget  væsentligt  l^unkt,-  og  jeg  er  saaledes  heller 
ikke  i  Stand  til  at  indrømme,  at  min  Kritik  i  Realiteten 
bar  været  ubeføjet.    Thi  hvad  har  jeg  bebrejdet  Demi   og 
forøvrigt  jo  ikke  alene  Dem,  men  ogsaa  Prof.  Liebermei- 
8 ter  og  alle  Deres  antipyretiske  Meningsfæller?  Skulde  maa 
opføre  det  punktvis,  vil   det  hovedsagelig  blive  følgende:  1) 
at  De  nærer  en  altfor  sangvinsk  og  entusiastisk  Tillid   til 
Deres  antipyretiske  Terapi  og  særlig  til  en  yderst  energisk 
Eoldtvandsbehandling;  2)  at  De  ikke  individualiserer  grundigt 
Dok,    men  lægger  altfor  stor  Vægt  paa  et  enkelt  patologisk 
Symptom,  den  forhøjede  Temperatur,  og  altfor  ensidig  læg- 
ger denne  til  Grund  for  Deres  terapevtiske  Indgreb;    3)  at 
De  —  og  ganske   vist  De   personlig  —  med   Ringeagt  (for 
ikke  at  bruge  Ordet  aBaant,  hvilket  jeg  som  mulig  for  Dem 
stødende  meget  gjerne  vil  tilbagekalde)  afviser  ældre,  tidligere 
med  lige  saa  store  kurative  Prætentioner  optrædende  Metoder. 
Jeg   er  forvisset  om,    at  enhver  Ohildet,   i  det  mindste 
enhver  saadan,  der  ikke  nøjes  med  at  gjennemløbe   det  i 
Deres  Brev  givne  Resumé  af  Deres  Lære,  men  omhyggeligt 
gjennemlæser  Deres  Arbejder  over  Feberterapi,  ogsaa  det  af 
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Dem  adeloklende  citerede  Hovedarbejde ,  maa  give  mig  Ret 
i,  at  mioe  Bebrejdelser  ikke  savne  faktisk  Begrundelse. 

Nn  er  det  ganske  vist  altid  en  vanskelig  Sag  at  over-» 
bevise  en  Modstander  om  det  Urigtige  i  hans  Opfattelse,  og 
ingensinde  vil  Vanskeligheden  være  større  end,  naar  det  som 
ved  mit  Pnnkt  I  gjæider  om,  at  overbevise  ham  om,  at 
ban  i  altfor  bøj  Grad  er  Entusiast  Thi  en  alvorlig  og  op* 
rigtig  Bntonsiast,  og  for  en  SPAdan  anser  jeg  tilvisse  Dem, 
maa  naturiigvis  betragte  sin  Begejstring  som  fast  og  objektiv 
begmndet,  han  maa  anse  sin  Anskuelse  som  tufejlbarlig« 
sand.  De  henviser  ogsaa  med  Selvfølelse  til  Deres  pato- 
lologiske  Lære,  hvoraf  De  deducerer  Terapien,  og  hvorimod 
■der  i  Tyskland  ingen  Indvendinger  ere  fi*emkomne».  Men 
hvis  De,  ærede  Hr.  Kollega!  havde  havt  lidt  mere  udviklet 
Blik  for  vor  medicinske  Videnskabs  Udvikliogsgang  ogsaa  i 
den  nyeste  Tid,  vilde  De  endnu  ikke  have  været  saa  tillids* 
Tnld  j  thi  lige«om  kun  Et :  Tiden,  kan  vise ,  om  Deres 
Doktrin  virkelig  skulde  hævde  sig,  saaledes  bengaar  der  er- 
faringsmæssigt altid  nogle  Aar,  inden  vor  Medicins  Doktriner 
begynde  at  blegne.  De  brede  sig  alle  i  nogle  Aar  uantastet 
og  med  Bravour,  og  saa  —  gaar  det  nedad.  Saaledes  er  det 
hidtit  regelmæssigt  og  lovmæssigt  gaaet  endog  med  de 
skjønneste  og  dygtigst  udformede  Doktriner,  og  hvor  meget 
jeg  end  kan  føle  mig  tiltalt  af  Deres,  frygter  jeg  dog  for, 
at  det  ikke  vil  gaa  den  bedre,  og  at  kun  som  sædvanlig  visse 
Momenter  deraf  ville  blive  staaende  som  blivende  Berigelse  af 
Videnskaben.  Men  Deres  Terapi  hviler,  vil  De  kunne  svare, 
ikke  udelukkende  paa  en  Deduktion  af  Deres  patologiske 
Doktrin,  men  støtter  sig  ogsaa  til  det,  som  jeg  netop  stærkt 
forfanger  i  Terapien,  til  Brhiringens  Vidnesbyrd.  De  med- 
deler i  Deres  Arbejde  om  den  krupøse  Pnevmoni  nogle 
gunstige  Mortalitetsstatistiker.  Men,  selv  bortset  fra  de  for 
en  virkelig  exakt  Slutning  for  smaa  Tal,  maa  jeg  igjen  med 
Henvisning  til  Historiens  usvigelige  Lære  svække  ogsaa  Deres 
empiriske  Tillidsfuldhed.  Tbi  have  ikke  andre  heroiske  Me- 
toder, t.  Ex.  den  franske  Vampyrisme,  som  De  fordømmer, 
præsteret  fuldkommen  lige  saa  gode  Statistiker  ved 
denne  Sygdom  —  Statistiker,  hvis  Værdiløshed  nu  er  klar 
for  Alle?  Jeg  frygter  meget  for,  at  den  medicinske  Opinion 
om  en  Del  Aar  vil  sige  det  samme  om  Deres  Poevmooibe- 
handling,  som  De  nu  selv  —  maaske  dog  ikke  ganske  uden 
■Haan«  (jeg  kan  desværre  heller  ikke  ganske  frikjende  Dem 
herfor)  —  siger  om  andre  Metoder:  Resultaterne  bevise  kun 
•dass    die  Pneumonie  eine   gutartige   Erkranknng  und  der 
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MoDscb  eiD  z&blebiges  Thier  ist«.  (Arbejdet  i  Ziemssens 
Baandbog  S.  181).  Ja,  netop  delte  og  ikke  mere  bevise 
saavel  de  ældre  som  Deres  Resultater.  Det  oytter  ikke,  at  De 
(maaske  dog  igjen  med  lidt  tHaaDi)  udslynger  mod  os 
Tvivlere:  tGegen  Thatsachen  streiteB  nur  Thoren». 

Jeg  sér  da  ikke  rettere,  end  at  De  maa  faMe  indenfor 
Klassen  af  de  terapevtiske  Entusiaster  (o:  være  altfor  fast 
overbevist  om  Deres  Anskuelsers  sikre  objektive  Grundlag), 
naar  De  paa  Basis  af  en  saa  lidet  sikker  rationel  og 
empirisk  Begrundelse  gjentagende  erklærer,  at  De  i  alvorlige 
Tilfælde  uforfærdet  drager  •åe  sidste  Konsekvenser*  af  Deres 
antipyretiske  Metode  og  overvældor  Pnevmonikeren  Slag  i 
Slag  med  kolde  Bade.  Med  det  samme  fremhæver  De  ogsaa 
et  enkelt  Exempel  instar  omnium:  Deres  egen  kun  19Maa- 
neder  gamle  Datter,  hvis  Lungebetændelse  De  uden  Be- 
tænkelighed bekæmpede  med  den  mest  indgribende  Koldt- 
vandsbehandling  —  Bade  med  en  Temperatur  af  5—6  Gr. 
(S.  16S).  Deres  Overbevisnings  heroiske  Fasthed  viser  sig 
her  i  Sandhed  imponerende,  men  om  nu  Deres  Datter  over- 
stod Sygdommen  ved  eller  trods  Deres  •  eiserne  Conse- 
kven£»,  saa  meget  er  vist,  at  havde  det  været  min  Datter, 
maatte  jeg  paa  det  Alierbestemteste  have  frabedt  mig  Deres 
Lægehjælp,  hvor  tillidsfuldt  De  end  forsikrer  at  kunne  af- 
hjælpe ulykkelige  Felger  af  Behandlingen  ved  Incitantia  i 
stor  Mængde. 

Lige  over  for  en  saadan  terapevtisk  Energi  vil  næppe 
Nogen  tro,  at  De  i  Virkeligheden  er  den  moderate,  næsten 
fysiatriske  Læge,  som  det  kunde  synes  at  fremgaa  af  det, 
De  stiller  i  Spidsen  af  Deres  fremhævede  Citater:  tDie  Na- 
tur heilt,  der  Arzt  hat  nur  dafQr  zu  sorgen,  dass  das  Leben 
solange  erhalten  bleibt,  bis  diese  Heilung  erfolgt  isl»;  og 
dette  «nuri  denne  lille  Smule,  som  Lægen  saaledes  har  al 
gjere,  bliver  forøvrigt  da  ogsaa  ganske  anselig,  thi  det  vil 
altsaa  sige:  Lægen  er  den,  der  redder  Livet,  den  stakkels 
Natur  faar  kun  det  beskedne  og  lettere  Arbejde,  bag  efter 
lidt  efter  lidt  at  resolvere  Exsudatet. 

Men  Stridspunkterne  1  og  2  ^re  de  mindre  væsentlige; 
det  af  mig  opstillede  Punkt  2  er  aabenbart  det,  De  mest 
lægger  Vægt  paa  at  gjendrive.  Jeg  kan  imidlertid  lige  saa 
lidt  her  indse,  at  jeg  har  gjort  mig  skyldig  i  oogen  reel 
Fejltagelse.  Det  er  ikke  et  tilstrækkeligt  Bevis  paa  grundig 
Individualiseren,  at  De  som  en  Konsekvens  af  Deres  Grund- 
sætninger fremhæver,  at  Deres  Terapi  i  tvielleicht*  80pGL 
af  Tilfældene  bliver  expektativ  og  kun  i  de  øvrige  bliver  t  dia 
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aUeremgreifendste • .     Hovedvægten  hviler  paa,   om  denne 
allermestindgribende  Terapi,    som  altsaa  aDvendee  i 
alle  Tilfælde,  hvor  der  skal  gjerea  Noget,  er  virkelig  in- 
dividualiserende' eller  den  er  ganske   ensformig, 
—  og  den  er  afgjort  det  sidste,  trods  Deres  ikke  ganske 
faa  Ord   ooi  at  individualisere.     Deres  Anskuelser  gaar  Jo 
ud   paa,    at   Faren    ved  Pnevmoni   ligger   i  iDsufiTicieos   af 
Bjærtet,  og  at  denne  Insafficiens  bevirkes  for  en  mindre  Del 
ved Lnngeaffektionen, men  fornemiig  ve dFeberen:  »Erst 
das  Fieber  bringt  die  von  der  Pneumonie  Ortlich 
geschaffenen  StOrongen  zumAusdruck.    Die  kritisch 
verlaufende  Pnenmonie  lehrt,  dass   nur  durch  das  Fie- 
ber die  Dyspnoe,  die  st&rkere  Th&tigkeit  des  Her- 
Kens    bedingt   iet*    (S.  15o).      Videre    bliver   da:    ^Das 
Fieber    der    nåchstliegende    tb  erapeutiscbe    An- 
griffspunkt*  og:  »Bei  dem  gegenwftrtigen  Stand  nn- 
aeres  Wissens  f&llt  die  Prophytaxis  gegen  Herz- 
achwåche    fOr    die    Pneumonie   im    Wesentlichen 
mit    der    Bek&mpfong    des    Fiebers    zusaromen« 
(S.    t57).    Altsaa    Behandlingen    regelmæssig:    antipyre- 
tiak  og  ikke  Andet.     Men  hvorledes  bestemmer  De  nu 
Peberens  Grad?  Dog  ikke  ved  Pulsen,  men  selvfelgeiig  alene 
ved  Termometret.    Dette  —  og  ikke  Pulsen  —  bliver  altsaa 
ikke  alene  for  Deres  Fælle  Prof.  Liebermeister  (hvad  De 
heldigvis  indrømmer),    men  ogsaa  for  Dem  det  afgjø- 
rende  Kriterium    for  Behandlingen.      Der   fremgaar 
aaaledes  af  deres  Lære  den  ensformige,  routinemæssige  In- 
dikation, den  »Regelt:    abei  kråftigen  Individuen,   mittel- 
schwerer    Erkrankung ,    nicht   bestehenden    Complicationen 
{o:  i  alle  sædvanlige  regulære  Tilfælde)  —  bei  40^ 
im  Rectum  zu  baden»  (8.  161).    Om  De  her  taler  i  fuld* 
stændig  Imperativ   eller  blot  siger  det  sædvanlige   «kann», 
gjer  dog  ingen  væsentlig  reel  Forskjel,  den  almindelige 
Regel  er  der  lige  godt.     Unægtelig  tilfojer  De  Noget,  som 
De  maaske  betragter  som   Bevis  paa  den   grundige  Indivi- 
dnaliseren,  jeg   har   fordret,   og  som   De  forsikrer  ikke  at 
mangle,  nemlig,  at  Badet  kan  variere  mellem  7—25  Minutter. 
Men  skal  dette  være  nok  til  en  grundig  Individualiseren,  ja, 
da   ville    vi  have  vanskeligt  ved  at  forstaa  hinanden.      De 
tager  Dem   da  i  ethvert  Tilfælde  Begrebet  at  individualisere 
overordentlig  let.     levrigl  maa  De  da  heller  ikke  overse,  at 
min  Bebrejdelse  )o  ikke  alene  rettes  mod  Deres  Behandling 
afLnngebetæadelsen,  men  i  det  Hele  mod  den  moderne 
antipyretiske  Terapi,  og  skjendt  De  siger,  at  det  vilde 
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føre  for  vidt  at  gaa  ind  paa  BehandllogeQ  af  Abdomioaltyfas 

—  d«a  aaden  Qovedsygdom,  som  her  kommer  i  Betragtning 

—  maa  De  dog  tillade  mig  at  henpe^e  til  denne.  Her  vil 
dog  vist  selv  De  og  Deres  ærede  Ciniversitetskollega  Prof. 
Liebermeister  indrømme,  at  Deres  Behandling  her  er  saa 
fjernt  som  vel  muligt  fra  at  individualisere  og  saa  nær  som 
muligt  ved  ene  og  alene  at  rette  sig  efter  det  enkelte 
•eiakte*  Symptom:  Temperaturgraden. 

Jeg  tror  saaledes,  at  De  har  liden  Anledning  til  at  er- 
indre mig  om  en  kritisk  Undersøgers  *  bestemte  Pligt«,  og 
at  jeg,  hvad  Realiteten  af  Deres  Anker  angaar,  er 
temmelig  usaarlig  og  paa  ingen  Maade  har  «hugget  i  Luf- 
ten*. Derimod  vil  jeg  aabenhjertig  betro  Dem,  at  jeg  næppe 
vilde  føle  mig  saa  sikker,  hvis  De  ligefrem  havde  angrebet 
Formen  af  mine  Bemærkninger  mod  Dem  og  Deres  Me- 
ningsfæller. Deres  skarpe  Opfattelse  har  ikke  kunnet  Andet 
end  bemærke  den  særegne  Form  af  mine  Bemærkninger, 
hvad  der  fremgaar  af  Deres  fine  Kompliment  til  mig  om  mit 
Angrebs  « Fortræffelighed  i  retorisk  Henseende«,  og  maaske 
er  det  kun  for  at  blive  den  nye  naturvidenskabelige  Medi- 
cins Hovedprincip  ubrødelig  tro,  at  De  ikke  ret  vil  lægge 
Mærke  til  Andet  end  de  rene  •Kjendsgjerninger»  og  ikke,  i 
det  mindste  ikke  direkte,  har  rørt  ved  den  mere  subjektive 
og  mindre  exakte  Side:  Formen  af  en  Udtalelse.  Da  De 
imidlertid  dog  ikke'ganske  forbigaar  denne  Side,  tør  jeg 
heller  ikke  lade  den  uændset,  men  maa  endnu  —  om  ikke 
for  at  relfærdiggjøre ,  saa  dog  forklare  Anledningen  til  min 
vistnok  noget  paafaldende  Form  —  tilføje  nogle  oplysende  Ord 
herom,  skjøndt  mit  alierede  noget  vidtløftige  Svar  derved 
maaske  vil  blive  Dem  altfor  vidtløftigt  og  trættende.  Hvis 
De  i  Stedet  for  at  dvæle  ved  min  Pligt  mod  Kjendsgjer- 
ningerne  havde  spurgt  mig:  hvorfor  taler  De  ikke  roligt  om 
Sagen,  hvorfor  bruger  De  saa  overordentlig  heftige  og  liden- 
skabelige  Udiryk?  saa  vilde  jeg  have  fundet  et  saadant  Spørgs- 
maal  særdeles  beføjet,  og  jeg  tør  paa  ingen  Maade  tage 
mig  til  Indlægt,  hvad  en  velvillig  Hecensent  (i  «Wiener  med. 
Pressen),  der  viser  sig  at  staa  væsentlig  paa  mit  Grund- 
standpunkt, siger,  at  jeg  i  mit  Angreb  paa  den  nytydske 
naturvidenskabelige  Medicin  ofte  kun  tager  paa  den  «med 
GlacéhaDdsker*.  £n  saadan  Lethed  og  Elegance  tør  jeg  ikke 
rose  mig  af,  tværtimod,  jeg  indrømmer,  at  mine  Ord  med 
langt  større  Ret  kunne  siges  at  være  for  haarde  og  heftige, 
og  det  endnu  mere  i  Forelæsningernes  første  Udgave  end  i 
den   senere  tyske,   der  dog   er  revideret  med  lidt  køligere 
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Blod.  Og  hvorfor  ere  mine  Ord  blavae  aaaledes?  Fordi  jeg 
ikke  kæmper  mod  Dem  eller  i  det  Hele  mod  eokelt  Maod, 
men  mod  en  almindelig  udbredt  og  for  Øjeblikket  fuldntæa- 
dig  dominerende  Retoiog  i  Medicinen,  og  fordi  jeg  dybt  bar 
lélt  paa  den  ene  Side,  at  denne  Retning  bnrde  bekæmpes, 
og  paa  den  anden  Side  min  Afmagt  lige  over  for  den.  Men 
tillad  mig  at  forklare  mig  endnu  lidt  nærmere  og  lad  mig  i 
det  mindste  ikke  strax  blive  misforstaaet !  Jeg  er  ikke  blind 
for  den  nytyske  naturvidenskabelige  Medicins  overordentlige 
Betydning  for  Udviklingen  lige  saa  lidt  som  for  dens  væsent- 
lige Berettigelse  i  ren  teoretisk  Henseende,  bvad  jeg  nok- 
som bar  vist  saa  vel  i  disse  Forelæsninger  som  ogsaa  i  tid- 
ligere Arbejder.  Hvad  jeg  vil  bekæmpe  er  kun  denne  Ret- 
nings Overgreb  i  Praiis.  Det  gaar  jo  erfaringsmæssigt 
saatedes,  at  det  altid  er  vanskeligt  at  bære  og  farligt  for 
Vedkommende  selv  at  nyde  Godt  af  en  altfor  stor  og  plud- 
selig Medgang  og  Tilvæxt  i  Magt;  Anmasselsen,  Overgrebet 
ligger  kun  altfor  nær.  Denne  Fare  forekommer  mig  ogsaa  at 
Mave  vist  sig  i  den  nytyske  Medicin;  beller  ikke  den  bar  kunnet 
bære  sin  ubyre  Medgang,  sin  Sejr,  sin  hurtig  voiendeMagt 
og  Indflydelse.  Den  praktiske  Medicin  og  dens  frugtbrin- 
gende Udvikling  er  derved  geraadet  i  en  vistnok  ikke  ringe 
Fare,  den  er  paany  kommen  ind  paa  en  Bane,  som  paa  ingen 
Maade  er  til  dens  Tarv.  Jeg  tror  dette  bør  siges  hejt  og  stærkt, 
om  end  en  enkelt  •  kritisk  Undersøgers*  Dom  ikke  har  megen 
effektiv  Betydning.  Jeg  taler  iøvrigt  Ikke  alene  som  Kriti- 
ker, men  meget  mere  som  den,  der  altid  har  søgt  at  finde 
sin  vigtigste  Belæring  gjennem  Tysklands  Medicin  og  som 
nærer  den  største  Veneration  for  og  Taknemlighed  til  alle 
de  i  human  og  videnskabelig  Henseende  overlegne  tyske 
Klinikere  af  den  ældre  Generation,  hvad  jeg  ogsaa  har  ud- 
talt i  Fortalen  til  min  tyske  Udgave.  Men  med  al  Agtelse 
for  Dem  og  andre  dygtige  tyske  Universitetsklinikere  af  den 
yngre  Generalion  forekomme  De  mig  at  være  komne  ind 
paa  en  betænkelig  Afvej,  idet  De  søge  fuldstændig  at  eroan- 
cipere  dem  fra  det  Gamle  og  derved  ogsaa  fra  alt  det  store 
Gamle,  hele  det  universelle  Overblik,  det  overlegent* humane 
Grundstandpunkt,  for  i  Stedet  alene  at  støtte  Selvtilliden 
til  de  ofte  meget  smaa  «ie&akte»  Detailler,  som  de  fysio- 
patologiske  Laboratorier  have  aabnet  Sansen  for.  Men  dette 
Deres  Standpunkt  er  iøvrigt  naturligt  nok.  Medens  de  gamle 
Klinikere  i  Reglen  bleve  Lærere  efter  et  indholdsrigt  Liv  i 
praktisk  Virksomhed  mellem  Store  og  Smaa,  hvorved  Sansen 
for  Menneskelivets  mangfoldige  Nød  og  Kamp,  dels  Fryd  og 
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Smerte  alftidigt  ¥ar  blevet  ndviMet  og  en  groodinaret  og 
overlegen  bumao  Betragtniog  ag  alsidig  human  Indsigt  helt 
gjennem  liunde  gjere  sig  gjaldende ,  komme  Nutidens  Kli- 
nikere, fuldt  opfyldte  af  de  fysio- patologiske 'Laboratoriers 
Experimenter  paa  Frøer  paa  Kaniner  og  Hnnde,  lige  derfra  til 
flospitalet,  for  her  at  fortsætte  den  ensidige  Uddanneiie 
og  linn  anvende  den  tnaturvidenskabetige  Metode*  paa  et 
andet  •Ondersegelsesobjekt* :  del  syge  Menneske  —  og  saa  ere 
de  modne  Klinikere.  Jeg  véd  særdeles  vel,  at  sædvanlig 
Humanitet  paa  ingen  Maade  rosngier  hos  de  Mænd,  der  na 
ere  ledende  i  Tysklands  praktiske  Medicin,  men  jeg  paa« 
staar  dog,  at  i  virkelig  overlegent,  alsidigt  humant  og  idealt 
Syn  —  Klinikerens  allervigtigste  Egenskab  —staar 
den  nuværende  Generation  i  betænkelig  Grad  tilbage  for 
den  tidligere;  den  hyperreale,  fornemt  exakte  Detailteodens 
har  indsnævret  Blikket  og  knækket  idealiteten.  De  nytyake 
Klinikere  forekomme  mig  efter  det  Kjendskab  jeg  har  —  og 
det  er  dog  ikke  saa  ganske  ringe  —  at  frembyde  to  typiske 
Retninger.  Den  ene  er  apatisk^nihilistisk  i  Terapien,  og  hi* 
teresserer  sig  kun  for  den  «rene  Videnskab*.  Den  anden 
repræsenteres  af  de  energiske  daadkraftige  Mænd,  og  dertil 
hører  De  selv,  højtærede  Kollega.  Kun  Skade,  at  Deres  og 
Deres  Fællers  Virken  saa  vanskelig  hæver  sig  ud  over  deQ 
Begrænsning,  som  et  elier  andet  exakt  Instrument  giver,  saa 
vanskelig  sér  Terapiens  store  Opgaver  og  t.  Ex.  ved  tyfoid  Feber 
lader  de  uhyre  vigtige  ætiologiske  og  hygiejniske  Sider  træde 
i  Skyggen  for  Uddannelsen  af  en  ny  kurativ,  antipyretisk  Me* 
tode,  sikkert  nok  en  ganske  storartet  Metode,  men  dog  vistnolc 
kun  af  ligesaa  tvivlsom  og  efemer  Betydning  som  tidligere 
Bravourmetoder  ved  saadanne  typisk  forløbende  Sygdomme. 
Hvorledes  have  ikke  moderne  antipyretiske  Terapevter  i  de 
senere  Aar  været  absorberede  af  at  beregne  de  subtile  De- 
cimaler i  Kinin  virkningen  ved  tyfoid  Feber  efter  Prof.  Lie- 
berm  eis  ters  Forbillede,  og  det  i  den  Grad,  at  de  derover 
have  forsømt  de  mest  nærliggende  og  simpleste  terapevtiske 
Hensyn  I  Jeg  har  i  saa  Henseende  slaaende  og  meget  ned- 
slaaende  Erfaringer,  men  som  det  her  ikke  er  Stedet  at 
fremdrage. 

Saaledes  forskjertses  vor  Medicins  store  Maal,  en  virke- 
lig frugtbringende  Terapi,  under  Exakthedens  Snæversyn  og 
Overgreb.  Der  var,  som  jeg  tror  at  have  vist  i  mine  kritisk- 
historiske Forelæsninger,  under  den  tyske  naturvidenskabe- 
lige Medicins  tidlige  Udviklingsstadium  store  og  fremtræ- 
dende Spirer  til  en  virkelig  ny  Æra  tilstede,  en  Æra,  hvor 
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den  prsktiBlce  Medklns  Ho? ed^ftertryk  endelig  maatte  komme 
til  at  lægges  der,  hvor  der  dog  uimodsigelig  var  atørat 
Trang  dertil,  og  hvortil  jeg  i  det  mindste  knytter  Idealet: 
til  de  h3^glejoi8ke  og  i  det  Hele  de  social- reformatoriske,  de 
i  Ordeta  fulde  Forstand  humane  Bestræbelser«  Virchow 
udtalte  dette  tidlig  i  klare  oi^  uforbeholdne  Ord,  og  han  er 
selv  i  sin  praktiske  Lægevirken  blevet  sit  Maal  tro,  men 
hvor  mange  af  hans  Disciple  have  alvorlig  lagt  sig  hans  Ord 
paa  Sinde?  Det  mest  iøjnefaldende  praktiske  « Fremskridt« 
indenfor  selye  Medicinen  har  hidtri  kun  været  saadanne  nye 
knrative  Hospitals-Metoder  som  den  moderne  Antipyrese, 
der  ikke  har  andet  forud  for  de  gamle  Bravourmetoder  end 
at  være  indsvøbt  i  et  lidt  mere  exakt  Klædebon.  En  Trøst 
er  det  nu  vistnok  at  vide,  at  Fremskridt  i  Reglen  kun  sker 
gjennem  Odskejelser  og  Overgreb,  og  at  den  nuværende 
tyske  praktiske  Medicin  forhaatentlig  vil  berede  Vejen  for 
noget  Bedre,  og  da  ganske  vi^t  for  det,  som  allerede  for- 
længst klart  og  Sikkert  er  bebudet.  Naar  da  den  nuværende 
Moderetning  i  Terapien,  som  De  og  Deres  Meningsfæller 
vie  Deres  betydelige  Kræfter,  en  Oang  er  gaaet  ded  samme 
Kjødets  Gang  som  Bouillauds  Vampyrisme  og  alle  andre  lig- 
nende «ikon8ekvente»  Metoder,  saaledes  at  kun  nogle  enkelte, 
forøvrigt  paa  ingen  Maade  betydningsløse.  Momenter  deraf 
ere  blevne  tilbage  som  virkelig  Berigelse  af  vor  Videnskab, 
Og  naar  saa  forhaabentllg  en  ny  og  i  Sandhed  bedre  Æra 
oprinder,  da  vil  jeg  kun  ønske,  at  den  ny  Æra  maa  kunne 
glæde  sig  ved  mange  lige  saa  dygtige  og  nidkjære  Bærere, 
som  den  nuværende  besidder  i  Dem  og  flere  af  Deres  Me- 
ningsfæller. 

Men  hvor  nødvendig  en  mislig  Overgangsperiode  end 
efter  Naturens  Love  er,  kan  den  dog  let  blive  for  lang  for 
den  Ventende,  og  i  det  mindste  mig  forekommer  den  meget 
trykkende.  Jeg  har  oprigtig  søgt  at  slutte  mig  til  den  ny- 
tyske  naturvidenskabelige  Medicin,  jeg  har  ventet  mig  meget 
af  den,  og  jeg  er  dybt  bleven  skuffet.  Derfor,  højtærede  Hr. 
Kollega,  bliver  min  Tale  om  den  let  lidenskabelig,  deri 
ligger  Forklaringen  til  at  jeg  heftigt  og  af  alle  Kræfter  be- 
kæmper Dem  og  Deres  Meningsfæller.  Men  dette  forringer 
selvfølgelig  ikke  den  oprigtige  Bøjagtelse,  jeg  bestandig  bar 
næret  for  Dem,  og  hvormed  jeg  fremdeles  forbliver 

Deres  ærbødige 

Jul.  Petersen. 
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Eb  Syiaal  mm  Sygd^MS  •g  D^tkawsag « 

Meddelt  af  praU.  L»ge  E.  T.  Heiberg  i  Aalborg. 


Skjøndt  Knappenaales  og  Synaales  beByoderlige  Vandrfoger 
ingenlunde  høre  til  de  særdeles  ualmindelige  Fænomener, 
og  skjøndt  jeg  i  alt  Væsentligt  deler  Dr.  Edmund  Han- 
sens Anskuelser  om  en  varsom  Omgang  med  kasuistiske 
Meddelelser,  tror  jeg  dog,  at  nedenstaaende  Sygehistorie  og 
Obduktion  vil  frembyde  nogen  Interesse. 

Barbara  Johannsen,  27  Aar  gammel,  indlagdes  fra  en  nærliggende 
Herregaard  den  8de  Oktbr.  1875  i  Sygehuset  under  Diagnosen  «Ischias>. 
Omtrent  1  Maaned  fer  Indlæggelsen  havde  hun  temmelig  pladseligt  oden 
bekjendt  Aarsag  følt  en  heftig  Smerte  i  Lændeegnens  nederste  Del 
tæt  o?er  Krydsbenet;  Smerterne  forøgedes  stærkt  ved  Bevægelse,  som 
efterhaandeo  blev  umulig,  saa  at  hun  stadig  maatte  holde  Sengen, 
der  var  ingen  Lamhed  eller  Mangel  paa  Følelse  i  Benene.  Hun  febri- 
citerede  noget,  var  lidt  bleg,  søvnløs  paa  Grund  af  Smerterne,  haTde 
ingen  Appetit,  Menses  standsede.  Ved  Undersøgelsen  af  Ryggen  føltes 
en  begrænset  Ømhed  i  Læoderegiooena  nederste  Del,  der  var  hverken 
Svulst  eller  Bødme  eller  Tegn  til  nogen  udvendig  Læsion;  hun  kunde 
staa  paa  Benene  i  en  noget  foroverbøjet  Stilling,  men  Ikke  bevæge  sig 
uden  store  Smerter  i  Ryggen  og  Hofterne.  Saaledes  holdt  nu  Tilstanden 
sig  i  nogen  Tid;  ved  det  stadige  ubevægelige  Leje  kom  der  store  Ligge- 
saar  trods  al  anvendt  Omhu  for  at  forebygge  denne  KomplikaUon; 
først  kom  disse  Saar  paa  Krydset,  senere  paa  begge  Hofter,  og  hea- 
des Tilstand  forværredes  stadig,  dog  syntes  Smerterne  over  Lænden 
at  aftage  noget.  Det  blev  efterhaanden  tydeligt,  at  Sygdommen  maatte 
være  en  dybere  og  alvorligere  Lidelse  end  Ischlas,  og  da  en  Søster 
havde  liggel  i  Sygehuset  med  et  stort  Osteosarkom  i  Knæet,  hvorfor 
der  var  bleven  foretaget  en  Laaramputation ,  hvorefter  hun  døde  af 
Kræft  i  Lungerne  kort  Tid  efter,  at  Amputationssaaret  var  lægt  og  hun  til- 
syneladende rask  havde  forladt  Sygehuset,  trode  Jeg  muligvis  heri,  at 
have  et  Holdepun1(t  for  at  tyde  Sygdommen  som  en  kræflagtig^  Lidelse  i 
Bensystemet  i  Lænderegionen.  Patientens  Tilstand  forværredes  nu  stadig, 
og  hun  døde  under  kolllkvative  Symptomer  den  29de  Oktbr.  1875. 

Ved  ObdukUonen  fandtes  Brusken  mellem  de  to  nederste  Lænde- 
hvirvler fuldstændig  destrueret  og  en  udbredt  kariøs  Lidelse  af  Ben- 
vævet;  imellem  Hvirvlerne  udad  til  højre  Side  sad  en  Synaal  med  Spid- 
sen fortil  og  den  tykkere  Del  mellem  Hvirvlerne;  en  Slynge  af  Tyndtarmen, 
som  var  gjenneniboret  af  Synaaien,  var  fast  loddet  til  Hvirvelsøjlen, 
hele  Partiet  bar  Spor  af  Udligere  Betændelse  med  blodigt  Exsudat  og  In- 
filtration; de  øvrige  Organer  vare  sunde. 

Det  er  vel  rimeligt  at  antage,  at  Pt.  bar  sunket  Synaalen 
der  da  har  hæftet  sig  fast  i  Tarmen,  som  er  blevet  fast- 
hæftet ved  Exsudat  til  Hvirvelsøjlen;  Synaalen  er  dernæst 
paa  sin  Vandring  trængt  ind  i  Brusken  og  har  fremkaldt  den 
kariøse  Destruktion. 
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#B  Ftniidriiigeiiie  i  Cerrix  vteri  mnitr  iwnrngtnknhtU 

EAer  Litimann  (Arch.  t.  Gynåkol.  X.    h  S.  118.  1876  —  Schmidt's 

Jahrb.   Bd.  172.   S.  140.) 


UdvikliDgeD  af  det  befrugtede  Æ^  i  Oterus  paavirker  ikke 
atrax  Cervix.  ForaDdnngerne  i  Cervix  i  de  første  7  Svan- 
gerskabsmaaneder  bestaar  i  en  Fortykkelse  af  Vævet,  frem- 
kaldt ved  Hyperæmi,  og  en  deraf  betinget  Tiltagen  i  Stør- 
relse; derimod  indtræder  der  ikke  nogen  Forøgelse  af  Mu- 
Bkelbundterne  elier  af  Bindevævet.  Fortykkelsen  begynder  i 
Almindeligbed  ved  Os  ext.  uteri  og  udbreder  sig  til  Binde- 
vævet omkring  Cervix  og  til  Tilbæftoingen  af  Fornix  vaginæ. 
Efterhaanden  som  Ægget  voxer,  forandrer  Formen  af  Ka- 
nalen sig,  og  i  Stedet  for  Tværspalten  finder  man  ved  den 
ydre  Modermnnd  en  rundagtig  Grube.  I  de  4  første  Maa- 
neder  af  Svangerskabet  danner  der  sig  en  fast  Slimprop,  et 
Produkt  af  de  forstørrede  Slimkjertler,  som  fuldstændig  til- 
lukker Cervikatkanalen,  men  fra  den  nævnte  Tid  af  begynder 
den  at  blive  blødere,  indtil  den  fuldstændig  opløses. 

Fra  den  7de  Maaned  af  fremkalder  den  stærke  Væxt 
af  Dierus  tillige  en  Udvidning  af  den  indre  Modermund,  saa 
at  Spidsen  af  Ægget  rager  ned  i  Cervikalkanalen.  Der  fin- 
der derved  en  ringe  Losning  af  Ægget  Sted  fra  den  til- 
grænsende Del  af  Indsiden  af  Uterus,  Adskillelsen  sker  altid 
i  Decidua,  hyppigst  i  dens  spongiøse  Lag.  Denne  Løsning 
af  Ægget  begunstiges  ogsaa  af  de  i  de  sidste  Svangerskabs- 
niaaneder  periodisk  indtrædende  lette  Sammentrækninger  af 
Uterus.  Hos  Primiparæ  er  det  ofte,  navnlig  naar  den  ydre 
Modermund  endnu  er  lukket ,  meget  vanskeligt  at  afgjøre,  i 
hvilken  Grad  Cervikalkanalen  er  udvidet.  Det  vil  være  be- 
kjendt,  at  man  ofte  fejlagtig  tror  at  føle  den  fuldstændig 
udvidet,  naar  Cervix  ligger  op  imod  den  forreste  Væg  af 
det  nedre  Uterinsegment,  og  enhver  Læge  véd,  hvor  van- 
skeligt det  ofte  er  ved  Explorationen  at  erkjende  dette 
Forhold  rigtigt.  Afgjørende  i  saa  Uenseende  er  imidlertid 
Forholdet  imellem  Spidsen  af  Ægget  og  Overfladen  af  Uterus. 
Ran  man  nemlig  ved  Explorationen  konstatere,  at  Ægge- 
binderne  endnn  ere  i  nøje  Sammenhæng  med  Uterus  om- 
kring den  øvre  Aabniog  af  Cervikalkanalen,  saa  ligger  heri 
et  Bevis  for,  at  Ægget  endnu  ikke  er  rykket  helt  ned  i 
Cervikalkanalen.   Er  Kanalen  derimod  udvidet  saa  meget,  at 
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den  indeslutter  en  Del  af  Ægget,  saa  vil  man  med  Lethed 
kunne  føre  Fingrene  rpodt  om  Spidsen  af  Ægget. 

Forf.  har  med  det  foreliggende  Spørgsmaal  for  Øje 
undersøgt  132  Svangre,  7t  Primiparæ  og  61  MuUipar«. 
Undersøgelserne  ere  foretagne  fra  dnen  33te  Dge  af  og  have 
givet  følgende  Resultater:  1)  Spændingen  i  Væggene  af 
Uterus  er  i  begge  de  sidste  Svangerskabsmaaneder  større 
bos  Primiparæ  end  hos  Multlparæ.  2)  Hos  Primip*  ere 
Veerne  hyppigere  og  tidligere  indtrædende  end  hos  Multip. 
3)  Bos  Primp.  finder  man  som  bekjendt  under  Svangerskabet 
Hovedet  traadt  dybere  ned  i  Bækkenet  end  hos  Multip.,  og 
tillige  finder  man  i  Almindelighed  den  ikke  forkortede  Cervix 
bøjet  mer  eller  mindre  fuldstændigt  fortil  under  den  nedre 
Del  af  den  forreste  Uterinvæg.  En  Nedlrængen  af  Fosier^ 
hovedet  behøver  derfor  hos  Primip.  ikke  nødvendigvis  at 
være  ledsaget  af  en  Udvidning  af  Cervikalkanalen.  4)  I  de 
sidste  Svangerskabsmaaneder  foregaar  Udvidningen  af  Cervi- 
kalkanalen baade  fra  den  indre  og  den  ydre  Modermund. 
5)  Os  uteri  ext.  er  hos  Primip.  langt  oftere  end  bos  Multip. 
og  til  en  langt  senere  Periode  i  Svangerskabet  impermeabel 
for  Fingeren,  hvilket  er  betinget  af  Cervikalvævets  fastere 
Konsistens.  6)  Cdvidningen  af  Cervikalkanalen  fra  den  ydre 
Modermund  af  begynder  hos  Multip.  tidligere  end  hos  Primip. ; 
den  fremkaldes  navnlig  ved  Trykket  af  den  tunge  Uterus 
mod  Fornix  vaginæ,  og  jo  strammere  denne  er,  desto  stær*- 
kere  Træk  vil  den  kunne  udøve  paa  Cervii  i  centrifugal 
Retning.  Hos  Multip.,  hos  hvilke  der  i  Portio  vaginal,  findes 
dybe  Indskæringer,  ere  Labia  orif.  ofte  vendte  udad,  hvilket 
i  høj  Grad  bidrager  til,  at  Cervikalkanalen  aabner  sig.  7) 
Fuldstændigt  permeabel  er  Cervikalkanalen  aldrig  fer  den 
36te  Uge,  og  efter  den  Tid  hyppigere  hos  Multip.  end  hos 
Primip.  Hos  disse  sidste  forekommer  den  fuldstændige 
Permeabilitet  sjeldent  i  Tidsrummet  fra  den  36te  til  den  39te 
Uge,  imedens  den  derimod  paa  dette  Tidspunkt  findes  hos 
over  en  Tredjedel  af  Multip.  Ved  Forf.'s  Undersøgelser  viste 
Cervikalkanalen  sig  fuldstændigt  permeabel  i  35  Tilfælde  hos 
Primip.  og  i  46  Tilf.  hos  Multip. 


TrapaDttitB  Mvendt  sem  profjlaktlsk  lldlel.  SédiUot  har  allerede 
tidligere  i  Académie  des  Scieocea  de  Paris  givet  flere  Meddelelser  an- 
gaaeDde  deD  tidlige  Udførelse  af  Trepanationen  i  Tilfælde  af  Brad  af  Hjærne- 
skallen  med  Splintring  af  den  indre  Lamel  i  det  Øjemed  at  forhindre  Ud- 
Yi klingen  af  de  faretruende  Symptomer,  der  ere  en  saa  hyppig  Følge  af 
denne  Læalon.     Han  har  nu  (Le  Lyon  Médical,  November,  1875)  paany 
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s«tfMt  106  nifølde  af  deoDe  LcsIod,  og  I  d^  lUadø,  hvorpM  disse 
TUiBAde  forløb  aoder  forskjsllig  Behaodling,  floder  han  en  yderligere 
Slette  for  BereUigeleeo  af  sine  tidligere  UdUlelser  1  77  af  de  omulu 
Tilfclde  blev  OperatiooeD  udfort,  i  29  derimod  Ikke.  9  af  OperatlooerDe 
blere  udførte  I  profylaktisk  Øjemed,  68  derimod  I  karatl?  Hensigt  i  TU» 
felde,  hvor  der  allfrede  havde  udvlkiet  sig  svære  Symptomer  ssanom 
Lamhed,  Kramper,  Bevidstløshed  o.  s.  v.  1  21  af  de  106  Tilfdde  var  der 
lotet  udvendigt  Brud,  og  da  Symptomerne  1  de  fleste  af  disse  Tilfælde 
ikke  vare  meget  udtalte,  blev  Læsionen  ofte  anset  for  temmelig  ubetydelig. 
Af  de  29  Patienter,  som  ikke  bleve  opererede,  døde  de  28  og  kun 
1  kom  sig.  Af  de  9  Patienter,  bos  hvilke  ^Operationen  blev  ndfert  i 
pvofylakttak  Øjemed,  kom  de  6  sig.  Af  Operationerne  udførte  i  kurativt 
Øjemed  faldt  de  21  paa  de  5  første  Dage  efter  Læsionen  {%  af  Patienterne 
kom  sig),  47  faldt  paa  et  senere  Tidspunkt  (15  Ptt.  kom  sig).  Døde* 
ligheden  var  allsaa  støne,  jo  længere  Operationen  var  bleven  opsat 
Blandt  de  Tilfælde,  ved  hvilke  Operytionen  anvendtes  som  profylaktisk 
Hiddel,  endte  de  to  Tredjedele  med  Helbredelse;  de  tidligt  udførte  ku- 
rative  Operationer  havde  1  over  en  Tredjedel  af  Tilfældene  Helbredelsen 
til  Følge,  de  senere  udførte  derimod  kun  I  noget  mindre  end  en  Tredje- 
del, medens  endelig  blandt  de  29  ikke  opererede  Ptr.  kun  I  kom  sig. 

(The  New- York  Med.  Journ.   Decbr.  23.   1876.) 


Et  fllfbUe  af  Bapyen  belkredet  ved  Asplraileit  Hos  en  16-aarlg"ung 
Mand  udviklede  der  sig  under  Forløbet  af  en  Pievro-Pnevmoni  en  meget 
betydelig  Ansamling  I  venstre  Lungesæk  med  voldsomme,  temmelig  plud- 
seligt optrædende,  Symptomer.  Den  behandlende  Læge,  Dr.  Jenklns, 
besluttede  sig  til  at  udtømme  Ansamlingen  ved  Aspiration.  Ponkturen 
blev  udført  i  den  forreste  Axlllæriinje  mellem  7de  og  8de  Ribben,  der 
udtømtes  4600  Gram  Pos.  Den  paaføigende  Bedring  varede  Imidlertid 
kun  kort,  og  allerede  3  Dage  efter  maatte  Operationen  gjentages,  dei 
udtømtes  da  henved  1100  Gram  Pos.  Uagtet  Bedringen  herefter  var  be- 
tydeligere end  efter  den  Iste  Operation,  tabte  de  febrile  Tilfælde  sig  ikke 
fuldstændigt  og  tiltoge  senere  ig)en  betydeligt,  medens  samtidig  Ansam- 
lingen voxede.  saa  at  Operationen  88  Dage  efter  maatte  gjeotages  for 
tredje  Gang.  Ponkturen  blev  foretaget  paa  det  samme  Sted,  og  der  ud- 
tømtes denne  Gang  c.  800  Gram  purnlent  Vædske.  Fra  nu  af  skred  Hel- 
bredelsen hurtigt  dg  sikkert  fremad,  saa  at  Pt.  3  Maaneder  senere  kunde 
udskrives  af  det  Hospital,  hvor  han  var  behandlet.  Sygdommen  efterlod 
kun  en  ringe  Deformitet  af  Brystet 

(The  Lancet.   Decbr.  16.    1876.) 


Yaodreide  Pnevmeal.  Paa  KoråmyI*8  Klinik  i  Budapest  iagttog  Kele- 
men  (Pester  med.-chlr.  Presse  Nr.  45—46.  1876)  følgende  mærkelige 
Tilfælde  af  Pneumonia  migrans.  Pnevmonien  optraadte  som  Komplika- 
tion ved  en  svær  Tyfus,  der  gjorde  Ende  paa  Patientens  Liv  5  Dage 
efter,  at  ban  var  Indlagt  paa  Hospitalet.  Der  fandtes  1  det  Hele  4  Foci; 
dei  første  bagtil,  paa  højre  Side,  Indenfor  Sknlderbladet ,  i  Højde  med 
&te  Brysthvirvel;  det  andet  ligeledes  paa  højre  Side,  meø  fortil,  i  Pa- 
pillærlinien  i  Højde  med  &te  og  6te  Blbben;  det  tredje  paa  venstre  Side 
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Begio  supraspinata,  og  det  Qerde  ligeledes  pa«  Tenttre  Side  1  Højde  med 
9de  og  tOde  Ribbeo.  Det  første  Fokus  holdt  sig  1  4  Dage  og  naaede 
HepatisatioDSstadiet ,  det  andet  og  tredje  opoaaede  kan  1  Dags  Varighed 
og  kom  Ikke  od  o^er  Krepltatlonen ;  Udviklingen  af  det  Qerde  Pokos 
blev  ikke  iagttaget  i  levende  Live,  fordi  Patieoten  Ikke  mere  kunde  no- 
dersøges,  det  fandtes  først  ved  Sektionen  og  viste  sfg  at  have  naaet 
Hepatisationsstadiet.  Da  det  tredje  Fokns  blev  diagnosticeret,  havde  det 
andet  allerede  tabt  sig,  ligesom  ogsaa  det  tredje  havde  tabt  sig,  da  det 
Qerde  udviklede  sig;  mærkværdigt  nok  holdt  det  første  sig  hele  Tideo 
ved  Siden  af  de  andre.  Ved  Sektionen  viste  Lungerne  sig  paa  forsl^el- 
lige  Steder  at  være  Sædet  for  Affektioner  af  forskjellig  Grad,  jog  desuden 
fandtes  Tegnene  paa  den  abdomluaie  Tyfus.  Temperaturanglvels^ne 
kunne  paa  Grund  af  Komplikationen  med  Tyfus  ikke  henføres  til  den 
vandrende  Pnevmonl. 

(Berl.  kllD.  Woehenscbr.  Nr.  1.    1877.) 


Salicylsyre  ned  Fodsved.  Ved  Behandlingen  af  Fodsved  har  K fister 
(Dentsch.  Zeitschr.  f.  prakt.  Med.  1876.  Nr.  38)  for  det  meste  anvendt 
det  af  Kolber  anbefalede  Strøpulver,  bestaaeode  af  Acidi  salicyl.  Gram 
8,  Tale.  præp.  Gram  15,  Amyli  Gram  10,  Sapon.  Gram  5,  paa  den  Maade, 
at  han  hver  Morgen  lader  det  strø  Ind  i  Spidserne  af  Strømperne  samt 
under  og  Imellem  Tæerne.  Resultatet  var  stedse  godt,  efter  2—3  Dages 
Forløb  tabte  den  ilde  Lugt  sig  fuldstændigt.  Svedsekretionen  formind- 
skedes efterhaanden,  den  af  den  dekomponerede  Sved  afficerede  Overhud 
skallede  af,  og  den  nydannede  var  normal.  Efter  at  Pulveret  var  brugt 
konsekvent  nogle  Maaneder  igjennem,  kunde  man  høre  op  med  at  an- 
vende det,  uden  at  den  stærke  Sekretion  og  Dekomposition  af  Sveden 
viste  sig  paany.  Forf.  meddeler  et  Tilfælde  af  enkeltsidig  Fodsved,  i 
hvilket  der  paa  den  syge  Fod  havde  dannet  sig  en  Mængde  meget  ømme 
Vorter,  hvorved  Gangen  var  i  høj  Grad  generet.  Efter  at  Vorterne  i  nogen 
Tid  uden  Nytte  vare  blevne  behandlede  med  Ætsmidler,  blev  Strøpul- 
veret anvendt,  og  allerede  efter  14  Dages  Forløb  var  Svedsekretionen 
stærkt  formindsket,  Vorterne  vare  Indtørrede,  de  smulrede  af  og  voldte 
ikke  mere  Ulempe. 

I  det  samme  Blad  tilraader  Page  følgende  Sammensætning:  Acidi 
salicyl.  Centlgram  60,  Acidi  tannici  Gram  1,  Tale.  præp.,  Rhiiom.  irid* 
florent.  pulv.  lå  Gram  20;  Anvendelsen  af  dette  Pulver  har  ved  den 
samme  Affektion  bragt  ham  lignende  gunstige  Resultater. 

(Wiener  med.  Woehenscbr.  Nr.  52.    1876.) 


TåktBcei  Distriktslægeembedet  1  Vejle  Lægedistrikt  er  ved  Dødsfald 
blevet  ledigt  Ansøgninger  om  dette  Embede  indsendes  Inden  3  Uger 
fra  den  24de  ds.  al  regne  til  Sundhedskoiieglets  Dekanus  Gehelme- 
Etatsraad  Dr.  med.  Fenger,  Kronprinsessegade  Nr.  36. 


Maftid«     Mandagen  den  12te  ds.  døde  forhenv.  Hoflæge  Etatsraad 
C.  Th.  E.  Schou. 
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McnlekMittiM.  Profegsor  Ted  KjøbenhavDs  Unfferaitet  Dr.  med. 
C.  H.  Ret  s  I  er  under  l?te  ds.  dekoreret  med  Dannebrogsordeiiens 
Ridderkors. 


M  BedlclMki  Selskal  f  IJtbeakiTi.  Møde  Tortdag  den  late  Februar 
1877  KJ.  7.  Dr.  med.  Profetsor  Reiax:  Momenter  af  Nyreaygdommenea 
Patologi.     Dr.  med.  Professor  Gædeken:  Mindre  Meddelelse. 


•▼migi  •fer  SjgdMme,  9wi§tM  •§  iMhIer  I  ^øbadhtirB. 

Fra  Kjøbe'^^^^na  prakt.  Lsger  er  I  Ugen  lOde^iade  Jan.  anmeldt 
91  1  Sygdom*K^lf>6lde,  hToriblandt  7S9  af  Farsoter,  nemlig:  Kopper?, 
Skaalkopper  29*  Meslinger  14,  Skarlageosfeber  17,  ondartet  Halssyge  7, 
Strnbehoslc  3,  Kighoste  89,  Faaresyge  12,  gastr.  Feber  30,  lyf.  Feber  4, 
exantematisk  Tyfus  1>  Blodgang  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  86, 
Anaigta-  og  anden  Vandrerosen  31,  Barselfeber  5,  Koldfeber  S,  Bryst- 
fcatarr  '282,  Grippe  6,  Langebetændelae  39,  Halsbetsndelse  61,  akut 
Ledderevmatlsme  22,  andre  Farsoter  62  (bl.  ØJebeL  4,  Zona  3,  StomatUls  4, 
Farookler  4,  Rødlinger  44  og  Erytem  3);  desuden  Gonorré  73,  venerisk 
Saar  17,  erhvervet  Syfilis  14,  Medfødt  Syfilis  1,  Fnat  6,  Draokergalskab  7 
og  Brænderi nisygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For« 
bold  tU  Folkemængden  forekomne  i:  Kronprinsessegade,  Lavendelstræde 
og  St.  Annæplada. 

Dødsfaldenes  Antal  er  85.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  17 
(Kopper  2,  Skarlagensfeber  2,  Strubehoste  1,  Kighoste  2,  tyf.  Feber  3. 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  4,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  2,  Bar- 
aelfeber  1):  Blodforgiftninger  1  (Brændevinssygdom);  konstitu- 
tionelle Sygdomme  18  (Lungesvindsot  11);  voldsomme  Døds- 
aarsager  4;  Dannelsesfejl  5;  lokale  Organsygdomme  27; 
Sygdomme  1  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  11 
(Tæring  hos  Smaabørn  5). 

Levendefødte  ere  193  (101  Drenge,  92  Piger);  Dødfødte  2. 

Den  forløbne  Uge  har  havt  omtrent  normal  Varme  med  ringe  Frost, 
bøjt  Barometer,  stærke  sydøstlige  og  østlige  Vinde  og  ubetydelig  Nedbør. 

Ifølge  de  ugentlige  Overdigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  116,  af  Difteritis  12,  af  Strubehoste  14,  af  Barselfeber  7; 
1  Kristlania  af  Skarlagensfeber  2,  af  Mæslinger  2;  I  Stokiiolm  af  Skar- 
lagensfeber 7;  i  Køolgsbeig  af  Skarlagensfeber  6,  af  Olfterltis  7,  af  ga- 
striak  og  tyf.  Feber  9;  I  Danxig  af  Difteritis  4,  af  tyf.  Feber  3;  I  StetUn 
af  tyf.  Feber  2,  1  Hamborg  af  Mæslinger  og  Rødlinger  4,  af  Difteritis  S| 
,  1  Berlin  af  Mæslinger  5.  af  Skarlagensfeber  9,  af  Diaeritis  og  Kroop  20, 
af  tyf.  Peber  8;  i  Paris  af  tyf.  Feber.  32,  af  Kopper  6;  i  Bryssel  af  Kop- 
per 3;  i  Wien  af  Kopper  21;  I  Rom  af  perniciøs  Koldfeber  8,  af  iyt. 
Feber  6.  Fra  Kalkntta  og  Madraa  er  af  asiatlak  Kolera  anmeldt  resp.  81 
og  18  Dødsfald. 


1  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Redalttørens  Bopsl  Vesterbrogade  Nr.  S7 
Iste  Sal. 


se 

ATertissempnter. 


Glutenmel 

fin  Ejobenliayiis  StiyelsefUirik, 

fabrikeret  efter  lenr  ir.  met.  V.  iiddes  ADvisning  og  undersøgt 
af  lerr  Caid.  pharM.  V.  Sieii  anbefales  for  Diabetikere.  Det 
bages  paa  samme  Maade  som  andet  Mel  til  Brød,  der  kua 
iDdehdlder  c.  S  pGt.  Stivelse  og  smager  særdeles  godt  Det 
benyttes  ogsaa  med  Fordel  ved  Tilberedningen  af  forskjellige 
Retter.  Paa  Grund  ar  sin  store  Æggehvideholdigbed  og 
dennes  Letfordøjelighed  egner  det  sig  ogsaafor  Anæmikerd 
og  Rekonvalescenter  og  anvendes  hos  disse  i  Kraftbrød 
(bagt  sammen  med  andet  Mel)  i  Fars,  som  Tilsætning  til 
Chokolade  o.  s.  v.  Sælges  fra  Østergades  Materialhandel  & 
1  Rr.  25  Øre  pr.  Pd. 

Hos  Boghandler  I.  lagerapi  Gothersgade  SI,  er  indlagt 
til  Salg: 

Ugeskrift  for  Læger  1839—1876 

{Iste  til  74de  MMj  nogle  Nr.  mangle) 
for  K  Emer. 

Hospitalstidenda 

lite^  2dei^  Ste,  <te  og  IMe  Aargaag  (nogle  Nr.  mangle) 

for  M  Iitier. 


Hos  C.  1.  leltiel  er  udkommet: 

Vejledning 

til 

Konsten  at  pleje  Syge. 

Eaer 

Florence  S.  Lees'  Handbook  for  Hospital  Sisters« 

Oversat  af 
S.  Luttichau. 

Med  ForUle  af 

Dr.  med.   S.  Engelsted. 

Pli*.  2  Kr. 


c.  A.  Rcltitif  Forltt.      BUaco  Lsdqi  B»ftryfckeri. 


qi«MhmL  •.  s.  rebnur  isn. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3*i*  RiBkke  XXMF.  Nn  6.    ?• 


Redigeret  af  Ur.  T.  iiiMew 

Indhold:  F.  A.  SckUiiaet:  (hinfcntii  twliu|»  ttpm^  SuIMstiIIunm  if 
■rftflWifwfciMwB  i  I^^Mktfi.  f.  Irk:  Biktadlitai  AmhMn  ud PiraljMr. 
(Nmigt  tur  ljf4iHM»  MidU  tf  Ml«  i  HjAnkra. 


•riciteKiile  BeMmlauiger   »gaåc»åe  Snidlieikvil- 
kåsraie  »g  Døéeli^edsfNfi^MeM  i  MjøbenluiTi. 

kX  Stftdslæse  Dr.  med.  P.  A.  Sehleisner. 


1  •HoepitalfiUde&deiii  for  27de  Deebr.  f.  A.  flades  optaget 
en  Aaoiehlelee  af  et  af  Prof.  Ødmaoesoo  i  1876  holdt  Fore- 
drag i  det  svenske  Legfselskab  «Ofn,StockholmB  alfnåone 
belsotard  ete.  (trykt  i  Hygiea,  Oct.  s.  A.)^  samt  af  de  af  Kjebea- 
hBTDs  Magistrat  iQor  udgivne  •  Statistiske  Oplysninger  om 
Sladea  Kj#benbavn*  Ist«  Befle.i  Anmelderen  tager  heraf 
Anledning  tii  i  del  oirennfievnte  Tidsskrift  at  gjøre  en  Sam- 
menstiUing  af  Stockhotos  og  KJøbeahavns  bygiejoiske  Foc- 
hoid,  og  navnlig  til  for  Kjøbenhavns  Vedkommende  at  frem- 
sffitte  en  Del  Bemerkniager  og  Paastande,  der  trsoge  til  en 
ncrmera  Belysning.  Anmelderen  berører  først  i  Korthed  de 
BlockbolBBske  ForholdL  Efter  at  have  omtalt,  at  Stockholm, 
hvad  der  j»  Isnge  har  været  bekjendt,  i  en  laog  Aarrække 
imr  frembttdl  meget  ugunstige  Dødelighedsforhold,  saaledes 
al  i  bele  Tidsrummet  fra  1749  til  1849,  paa  4  spredte  Aar 
ner,  de  Dødes  Antal  bar  oversteget  de  Fødtes,   ofte  endog: 

34Jt  a«u«.  234«  kd. 
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i  en  meget  betydelig  Grad,  bemærker  Forfatteren,  at  der  i 
de  sidste  15  Åar  i  saa  Henseende  synes  at  være  indtraadt 
et  betydeligt  Fremskridt  til  det  Bedre.  Ban  henleder  særligt 
Opmærksomheden  paa  den  store  Dødelighed  blandt  spæde 
Børn,  navnlig  i  det  første  Livsaar.  Imidlertid  synes  ogsaa 
i  denne  Retning  nogen  Forbedring  at  være  indtraadt  i  Stock- 
holm i  de  senere  Åar,  idet  Åarrækken  1849 — 58  udviser  et 
Dødelighedsforhold  i  første  Livsaar  af  32,6  pGt.,  medens 
Tidsrummet  1861—74  i  Gjennemsnit  aarlig  har  et  Dødelig- 
hedsforhold af  28  pGt.,  hvilket  Forhold  dog  i  de  3  sidste 
Aar  har  været  henholdsvis  29,2—32,4  og  31,8  pCt.  Efter 
at  have  omtalt  enkelte  andre  Ejendommeligheder  ved  Stock- 
holms Mortal itetsforhold,  gaar  Forfatteren  af  hin  Anmeldelse 
over  til  at  omtale  de  kjøbenhavnske  Sundhedsvilkaar,  hvortil 
paa  en  Maade  Anmeldelsen  af  Prof.  Ødmanssons  Afhandling 
synes  at  have  dannet  en  Indledning. 

Med  Bensyn  til  Ejøbenhavn  kommer  Forfatteren  til  det 
sørgelige  Resultat,  at  der  her  i  de  senere  Aar  i  Modsætning 
til  Stockholm  er  skeet  en  betydelig  Tilbagegang.  Ogsaa  her 
har  han  fornemlig  Opmærksomheden  henvendt  paa  Dødelig- 
heden blandt  spæde  Børn,  o:  i  det  første  Livsaar,  og  han 
bemærker  herom,  at  denne  ti  de  sidste  Aar  er  tiltagen  i  en 
foruroligende  Gradi.  Forf.  støtter  denne  (Jdtalelse  paa  de 
Data,  som  de  af  Magistraten  udgivne  «Statistiske  Oplysninger« 
indeholde,  navnlig  den  12te  Tabel.  Efter  at  have  foretaget 
en  noget  konstig  Elimination  af  et  vist  Afsnit  i  det  første 
Livsaar,  nemlig  af  den  første  Maaned  —  for  hvilket  Tids- 
afsnit Forholdet  her  i  Byen  synes  særdeles  gunstigt  og  med 
Hensyn  til  hvilket  Forfatteren  kommer  til  det  «intereBsante«| 
for  de  Fleste  vistnok  uforstaaelige.  Resultat,  at  dette  skyldes 
vore  Fødselshjælpere  —  faar  han  udregnet,  at  Dødsfaldene 
i  denne  Levealder  ere  stegne  fra  3585  i  Aarene  1860 — 64 
og  3625  i  1865—69  til  4654  i  1870—74.  Han  bemærker, 
at  dette  er  en  Tilvæxt  af  27  pCt.  i  et  Femaar,  i  hvilket 
Folkemængden  næppe  er  tiltaget  mere  end  med  c.  8  pCt. 
Hele  denne  Beregningsmaade  og  Opstilling  af  Tal,  som  Forf« 
har  foretaget,  er  fuldstændig  urigtig.  Forf.  har  nemlig  begaaet 
den  meget  betydelige  Fejl,  som  heldigvis  dog  nu  sjelden  begaas 
af  Statistikere,  al  han  ved  Udmaalingen  af  Dødeligheden  i  det 
første  Livsaar  kun  har  taget  Bensyn  til  de  absolute  Dødstal, 
uden  at  sætte  disse  i  Forbindelse  med  Fødslernes  Antal.  Det 
er  Fødslernes  Antal,  hvoraf  Dødstallet  i  første  Livsaar  er 
afhængigt,  og  det  korrekte  Udtryk  for  Dødeligheden  i  denne 
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Aldersklasse  er  som  bekjendt  Forholdet  inellem  de  2  Tal; 
den  almiDdelige  Folkemæogde  som  saadan  er  dette  Forhold 
utedkommeDde.  -—  Ved  at  benytte  de  samme  Data,  som 
Forf.  har  benyttet,  nemlig  •OplysningerDes*  Tabel  12,  i 
Forbindelse  med  de  Data,  der  meddeles  om  Fødslernes  Antal 
i  Tab.  10,  vil  man  faa  det  rigtige  Resultat  ud.  Jeg  skal 
for  Oversigtens  Skyld  fremstille  det  i  nedenstaaende  Tabel, 
hvor  jeg  —  som  det  nu  med  Rette  sker  overalt,  hvor  Talen 
er  om  Livsvarighed  —  har  holdt  de  Dodfødte  aldeles  ude 
af  Beregningen  (baade  af  Fødsels-  og  DødsUllet).^) 

I  Femaaret  AdUI  Levende-  Døde  i  Iste  Dødeligheds- 

fødte  1  GJeDoem-       Livsaar  i  GJennem-  forhold 

snit  aarltg  sdK  aarlig  p.  C. 

1860-^64  5328  1142  21,4 

186d— 69  5433  1111  20,6 

1870—74  5846  1322  22,7 

For  de  enkelte  Aar  af  det  sidste  Femaar  stiller  For- 
holdet sig  saaledes: 

1870  5462  1119  20,2 

1871  5488  1217  22,2 

1872  5824  1218  20,9 

1873  6057  1419  23,4 

1874  6398  1649  25,8 

Det  vil  heraf  ses,  at  Dødelighedsforholdet  i  det  første 
Livsaar  i  de  3  sidste  Femaar  ikke  er  undergaaet  nogen  paa« 
faldende  Vexel  elier  Tilvæxt.  Det  proportionale  Forhold  til 
Fødslernes  Antal  vilde  upaatvivlelig  have  været  endnu  mere 
egalt,  naar  der  ikke  netop  for  en  kortere  Aarrække,  der  om- 
trentlig falder  sammen  med  det  midterste  Femaar,  havde 
foreligget  en  Mangel  ved  det  Indsamlede  Materiale  af  Døds- 
attester, foraarsaget  ved,  at  en  enkelt  Præst  havde  forglemt 
at  fremsende  Dødsattesterne  for  disse  Aar,  hvorved  det  ab- 
solute  Dødstal  i  det  Hele,  og  rimeligvis  ogsaa  i  det  1ste 
Livsaar  er  blevet  noget  lavere  end  det  virkelige  (jfV*.  min 
Aarsoversigt  over  Kjøbenhavns  Sygdomsforhold  for  1874  i 
Ugeskrift   for   Læger   for   7.  Aug.  1876   pag.  108).     Tager 


^)  I  de  af  StatisUik  Bareao  og  Magistraten  meddelte  Tal  paa  Fødte  og 
Døde  er  1  Reglen  paa  begge  Steder  de  Dødfødte  regnede  med  1  de 
folde  Tal. 
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mBD  Senayn  U  det  lidBl«  Femsir  og  do  ovenfor  aogiTae 
Tal  for  de  enkelle  Aar  i  detle,  vil  man  ikke  faer  6Dde  eo 
jnvnt  fremadskrideDdeProgreasioD,  meo  kuD  en  miodreFor^ 
•gelse,  der  Bk;ldea  de  2  eldete  Aar,  hovedsagelig  det 
aidate  (1874),  hvor  Tilvæiten  er  ooget  mere  betydelig.  \ 
Virkeligheden  har  eodog  Forholdet  i  det  aidsie  Femaar  veret 
noget  gunstigere  eod  her  er  meddelt  —  hvad  Anmelderen, 
hvia  han  havde  gjort  sig  bekjendt  med  mine  'Barlige  Over- 
Bigten,  vilde  have  kunnet  fonnode.  De  Data,  der  ere  be- 
nyttede i  de  tSlatlitlske  OplyaBlnger*  ere  nemUg  de  aamme, 
Bom  flndeB  meddelte  i  de  olficieHe  trykte  Beretninger  fra 
Statistisk  Bureau.  De  af  Bureauet  offentliggjorte  Tabeller 
over  Fødte  og  Deda  grunde  eig  Imidlertid  paa  de  af  Pra- 
flterne  indBendte  ludberetninger.  Men  herved  er  paa  Grund 
af  UovereuBBtemmelsea  imellem  Sognegrændaen  og  den 
kommunale  Grændae  far  fijebenhavos  Vedkommende  frem- 
kommet en  mindre  Mangel  ved  det  af  Bureauet  benyttede 
Materisle,  i  det  for  FedBlernes  Vedkommende  de  Bern,  der 
ere  fedte  paa  VeBterbro  —  Bom  herer  til  Byene  Urund,  men 
i  gejstlig  Henseende  til  Frederiksberg  Sogn  —  Ikke  ere 
blevne  medoptagne,  og  for  Dødsfaldenes  Vedkommende  en 
dobbelt  Kilde  til  Unøjagtighed  er  opstaaet,  Idet  dels  de,  der 
ere  døde  paa  Vesterbro  ere  blevne  udeladte,  dels  derimod 
et  større  Antal  Dødsfald  ere  optagne,  der  aldeles  ikke  ved- 
komme Byen,  nemlig  af  Personer,  hvis  Lig  fra  de  tilgrænd- 
aende  Landsogne  ere  flyttede  til  Kjøbenbavn  for  at  begraves. 
I  det  oveontBVDte  Nr.  af  •Ugeskriftet'  pag.  100  Anm.  2  har 
jeg  gjort  opmærksom  paa,  at  jeg  atrax  efter  mit  nuværende 
Embedes  Tiltrædelse  (i  1866)  fik  denne  Unøjagtighed,  der  i 
lang  Tid  har  klæbet  ved  den  kjøbenhavnska  Mortalltelstabel, 
bævet,  og  saaledes  forklaret  de  Uoverensstemmelser,  der 
findes  mellem  Bureauels  og  mine  Talangivelser,  som  for 
Fremtiden  ville  ophere.  I  de  af  mig  affattede  aarlige  Over- 
sigter turde  derfor  de  meddelte  Tal  for  Fedsier  og  Dødsfald 
være  korrekte  —  forsaavldt  et  stalistiek  Materiale  over- 
hovedet kan  kaldea  absolut  korrekt.  Efter  de  Data,  der 
bave  foreligget  mig,  bar  de  Leveodefødtee  Antal  i  det  sidste 
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fra  MigietraleiM  tSUtJEliakfl  OplyiniBger*;  og  det  er  lige- 
ledes rorBcmlig  i  1874,  at  Tilvæiten  tiar  været  betydelig.  I 
Gjeanemgnit  For  hele  Femeeret  bliver  etlet  Magistralene  Tsl 
delte  Dwleiighedsforhold  22,7  p.  C,  medene  det  etler  de  af 
mig  meddelte  Tal  er22,oep.  C,  &ittaa  i  VjrkelighedeD  noget 
gUDStigere.  Det  vil  saaledes  let  skjøDDee,  at  de  af  Forf.  i 
deoBe  AnledniDg  brugte  IldtaleJger,  tal  Dedeligfaeden  blandt 
Ben  her  i  Byea  er  tiltaget  i  en  foruroligeode  Grad  i  de 
wdste  Aar.  eller  lat  vi  ere  {>aa  Veje  tii  at  liDinme  til  at 
lide  nnder  den  aamme  Kalamitet,  der  træffer  Stockholm  og 
sndre  større  Byer  gaa  haardt«,  gavoer  enhver  Begrnndelge, 
eamt  at  de  kjeb«Qhaioake  Forhold  i  dcDoe  Retning,  saa- 
n«ait  Diaii  overhovedet  vil  aoBtiile  en  Sammenligaing  med 
Stockholm,  ret  vel  konoe  taaie  at  eammenetillea  med  de 
ovenfor  af  Forf.  meddelte  Dedelighedsforhold  i  det  ferele 
W"aar  1  Stockholm. 

Men  eelv  om  dette  ikke  havde  forholdt  aig  aaaledes, 
aelv  om  de  af  Forf.  opgtillede  Beregninger  havde  været 
"jiri  ^^'  vilde  det  dog  ikke  have  været  beretti>!et  deraf  at 
nadrage  en  saa  ijdefipaaende  Slutning  om  HjebenhavDS  hy- 
giejniske Forbold  i  Almindelighed,  aom  Forf.  har  gjort. 
"*'•  ^i"  nemlig  et  Femaar  et  alt  for  kort  Tidsrum  Ul  deraf 
"  "*'°'"a8o  et  eaadant  ReBultat,  og  dels  forholder  dei  eig 
_^.  at  Dedelighedgforhoidet  i  det  ferste  Livsaar  ikke  saa 
Mm  H  "'"P^i'«""  et  StedB  eller  Lands  hygiejniske  Forhold 
Livet  fJ^™***  langt  mere  visee  særegne  sociale  Sider  ved 
eH^  "*ad  der  nemlig  i  saa  hej  Grad  bidrager  til  at  forege 
er  den  ^*""°''n^*ke  Dedelighedsrorboldet  i  det  fersle  Livsaar 
Jeguia,.  ^'»ne  eller  mindre  Vanskelighed,  aom  de  respektive 
ÆiHeafc  K  Bestemmelser  læ^e  i  Vejen  for  Indgaaelse  al 
deTv^  ■■  ^°^^  ^^  I«**""«  «8  ubemidlede  Klasser,  det 
et  i  rt*'*^"a*de  større  eller  mindre  Antal  at  uægte  Fedaler, 
"  Isvis  overvejeode  Antal  Fodsier  blandt 

—  og  navDlig  Mangel  paa  Diegiv- 
Bte  9  Maaneder,  fremkaldt  ved,  at 
ndeofor  Buset  eller  paa  anden  Moade 
bId  foraemste  Moderpligt,  Fejl  ved  den 
ir  tidlig  Bibringelse  af  faste  og  uhen- 
ero.  s.v.o.  s.v.  Samtlige  disse  Forhold 
Ul  at  bidfere  den  akute  Tarmkatarr 
laabem«,  der  efter  MortalitetBliaterne 
Dedaaarsager  i  denne  Livsperiode. 
"or  anferle  betingende  Momenter  kunne 
oden,  ofte  i  betydelig  Grad,    og    som 
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en  reD  Tilfældighed  km  der  i  en  enkelt  Periode  opstaa  visse 
Forhold,  der  kunne  liidføre  det  samme  Resultat.  Noget 
Saadant  bar  netop  været  Tilfældet  i  Kjebenhavn  i  det  sidste 
Femaar.  Det  er  bekjendt  nok,  at  den  Overspekulation, 
Overproduktion,  Aktiesvindei,  Børsspil  o.  s.  v.,  der  har  karak- 
teriseret det  sidste  Femaar  saa  godt  som  over  hele  Europa  og 
i  enkelte  Lande  har  fremkaldt  saa  store  Kalamiteter,  heller 
ikke  har  ladet  vort  lille  Land  uberørt,  skjøndt  disse  Ulemper 
dog  heldigvis  i  langt  mindre  Grad  have  ramt  os.  Disse 
Misforhold  have  bl.  A.  bidraget  til,  at  det  sidste  Femaar  i 
KJebenhavn  frembyder  flere  sociale  Abnormiteter  i  Sammen- 
ligning med  de  tidligere.  Bvad  der  navnlig  har  været  En- 
hver paafaldende,  er  den  store  Tilvæxt  af  Byens  Befolkning, 
som  har  fundet  Sted,  og  vistnok  næppe  er  bleven  overtruffen 
af  noget  tidligere  Femaar.  Imedens  det  sidste  Tiaar  1860— 
70  har  udvist  en  aarlig  gjennemsnitlig  Tilvæxt  af  c.  3000 
(egentlig  kun  2616),  og  man  herefter  i  det  følgende  Femaar 
skulde  have  ventet  en  lignende  naturlig  Tilvæxt  af  c.  3000 
Individer,  bar  denne  i  Virkeligheden  været  c.  5000,  efter 
nogles  Beregning  nærmere  6000.  Denne  pludselige  og 
stærke  Tilvæxt  er  nu  —  bvad  der  tilstrækkelig  fremgaar  af 
de  foreliggende  Data  —  for  en  mindre  Del  opstaaet  ved 
det  aarlige  Overskud  af  Fødsler  over  Dødsfald,  men  hoved- 
sagelig ved  Indvandring,  navnlig  af  et  stort  Antal  Uaand- 
værkere  og  Daglejere.  Dette  finder  sin  tilstrækkelige  For- 
klaring i,  at  Spekulationen  her  i  Byen  i  det  sidste  Femaar 
bl.  A.  i  meget  hei  Grad  har  kastet  sig  over  Byggeriet,  at 
flere  større  industrielle  Etablissementer  ere  opstaaede  her  i 
samme  Periode,  samt  at  samtidig  store  offentlige  Arbejder 
ere  blevne  paabegyndte  og  udførte,  særlig  ved  Voldenes 
Sløjfning.  Desto  værre  give  de  foreliggende  officielle  Data 
ikke  nogen  Oplysning  angaaende  selve  Indvandringens  Stør- 
relse og  BeskalTenhed  i  dette  Tidsrum,  ligesom  der  ogsaa 
kun  foreligger  faa  nærmere  Details  til  l^elysning  af  hele 
dette  Forhold.  Det  fremgaar  ikkun  af  de  ovenfor  nævnte 
« Statistiske  Oplysninger*,  at  naar  man  sammenligner  det 
sidste  Femaar  med  de  nærmest  foregaaende  S  Tiaar,  vil  man 
finde,  at  det  aarlige  Gjennemsnitstal  af  Vielser  pr.  1000  af 
Befolkningen  vel  noget  har  oversteget  det  nærmeste  Tiaar, 
men  ikke  Tiaaret  1850—59  j(erter  den  lykkelig  tilendebraKte 
S* Aars  Krig),  samt  at  det  samlede  Antal  Fødsler,  pr.  1000 
Kvinder  i  den  frugtbare  Alder,  gjennem  hele  Aarrækken  1840 — 
74  har  været  mindst  i  Femaaret  1870—74.  Derimod  viser 
det  sig  desværre  tillige,  at  de  uægte  Fødslers  Antal  forholds- 
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iris  bar  vsret  i  eo  stadig  Stigen  i  de  3  sidste  Femaar,  idet 
Forholdet  mellem  «gte  og  uægte  Fødsler  har  været  resp. 
3,66:1  (1860—64);  :i,61 :  1  (1865—69)  og  3,44:1  (1870— 
74)  Q(r.  «Siati8tlske  Opl^soiDgen  Tab.  14  og  Tab.  10).  Hvad 
specielt  Byggeriet  angaar,  som  giver  eo  en  ret  god  Slaale- 
stok  for  den  noget  abnorme  Tilstand  i  de  senere  Aar, 
navnlig  i  de  2  sidste  Femaar,  da  kan  jeg  efter  Opgivelser  fra 
BygDingskommissionens  Kontor  herom  meddele  følgende  De- 
tails.  I  Femaaret  1865—69  opførtes  i  det  Hele  af  Nybyg- 
ninger o:  af  nye  Bygninger  til  Beboelse,  af  Pakhuse,  Stalde 
og  Forretningslokaler  (Latrinhose  og  Skure  undtague)  et 
Antal  af  897.  Aaret  1865  har  Minimum,  med  et  Antal  af 
117  og  1869  Maximum  med  et  Antal  af  220.  I  1870—74 
opførtes  1136  Nybygninger.  1871  har  Minimum,  med  190  og 
1873  Maximum,  med  276.  Det  bøiesteTal  for  et  enkelt  Aar  naas 
imidlertid  i  1875  med  414  Nybygninger.  Forskjellen  mellem 
sidste  Femaar  og  det  nærmest  foregaaende  vilde  have  været 
end  mere  fremtrædeode,  hvis  jeg  havde  set  mig  istand  til 
at  opgive  det  samlede  nybyggede  £tage-Areal,  thi  i  det 
sidste  Femaar  er  der  forholdsvis  opført  et  langt  større  Antal 
Buse  med  5  Etager  end  tidligere.  Med  1875  synes  den 
abnorme  Tilstand  at  være  ophørt,  og  en  naturligere  og  sun- 
dere Periode  begynder  med  1876,  som  kun  har  270  Nybyg- 
ninger. Hermed  kan  nu  jævnføres,  at  Dødelighedsforholdet 
i  Iste  Livsaar  ligeledes  naaede  sit  Maximum  i  1875,  med 
26,6  p.  C,  hvorimod  det  i  1876  sank  ned  til  23,7  p.  C.^) 

At  Dødelighedsforholdet  i  iste  Livsaar  formentlig  skyldes 
sociale  Betingelser  som  de  tidligere  nævnte,  støttes  desuden 
af  den  Betragtning,  at  dette  Forhold  ingenlunde  altid  falder 
sammen  med  et  Steds  eller  Lands  almindelige  (summariske) 
Dødelighedskvotient.  Jeg  behøver  knn  at  henvise  til  dette 
Ugeskrift   Nr.  1 — 2   for   indeværende   Aar,    hvori  Dr.  med. 


*)  De  af  KjøbeohavDS  Magistrat  for  nylig  udgivne  •Statistiske  Oplys- 
DiDger  om  Sladeo  Købeiitiayn*  Indeholde  en  samlet  Oversigt  over 
forskjeflige  af  Byens  Forhold,  der  upaatvivlellg  ere  af  stor  Interesse 
og  ilKke  mindst  for  Nationalølionomer  og  Læfter.  At  Fortsættelseo 
vil  blive  lige  saa  fyldig,  og  at  den  vil  skaffe  Oplysning  i  enkelte 
Retninger,  hvor  der  nu  savnes  nøjagtige  Angivelser,  tør  man  vist- 
nok sikkert  vente  af  den  Borgmester,  der  bestyrer  Magistratens  2den 
Afdeling.  Jeg  skal  saaledes  kun  henpege  paa  2  Momenter,  hvorom 
paalidellg  Underretning  næppe  tør  savnes  1  en  saa  stor  By  som  KJø- 
benhavn,  nemlig  den  aarlige  Størrelse  af  Ind-  og  Udvandring  og 
det  paa  en  aarlig Tælling  byggede  nøjagtige  Tal  for  Byens  Folke- 
mængde. Men  hertil  maa  nyt  Materiale  skaffes  tilveje,  som  vel 
heller  ikke  terde  være  forbandet  med  for  stor  Bekostning. 
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Gold  har  givet  en  kort  Beretning  om  den  njlig  afholdte 
hygiejniske  Kongres  i  Bryasel,  hvor  bl.  A.  dette  Æmne  var 
Gjenstand  for  en  længere  Diskussion.  Dr.  Gold  meddeler 
pag.  8  dsD  af  Dr.  Kuborn  anførte  Oversigt  over  Dødeligheden 
i  1ste  Livsaar  i  de  forskjeliige  Lande  i  £vropa,  hvorefter 
Sverig  staar  gunstigst  paa  denne  Skala,  med  153  pr.  1000, 
Danmark  som  Nr.  2,  med  156,  og  Bajern  nederfti,  med  872 
p.  M.  Uden  her  nærmere  at  drøfte  Nøjagtigheden  af  de  op^ 
givne  Tal,  —  idet  jeg  dog  skal  hentyde  til,  at  efter  de  ner|^ 
agtigste  statistiske  Data  indtage  vistnok  Norge  og  Skotland 
den  første  Rang  i  saa  Henseende,  —  skal  jeg  kun  bemærke, 
at  del  upaatvivlelig  vil  være  de  Fleste  bekjendt,  at  disieTal 
ikke  ganske  kongruere  med  de  resp.  Landes  Bummariabe 
Dødelighedskvotienler.  I  de  senere  Aar  ere  nu  vistnok  meget 
værdifulde  Undersøgelser  fremkomne  og  offentligQorte  af  fon- 
akjellige  Statistikere  til  Belysning  af  dette  Forhold,  bl.  A.  af 
Dr.  W.  Farr,  af  den  svenske  Statistiker  Medicinalraad  Dr« 
Berg  og  af  den  bajerske  Nationaløkonom,  Dr.  Georg  Mayr; 
men  det  maa  ligefuldt  paaskjønnes,  at  det  paa  Eongressea 
blev  vedtaget  at  vælge  en  international  Kommission  (den 
eneste  Resolution,  der  blev  vedtaget  paa  Kongressen)  tU 
nøjere  at  drøfte  de  derhen  hørende  Aarsagsforhold^  thi 
det  gjælder  om  at  undersøge  dette  indviklede  Forhold  i  alle 
Detailer,  og  enhver  Undersøgelse,  der  gaar  ud  paa  at  af« 
sløre  en  af  Tidens  mange  sociale  Brøst,  maa  jo  kaldes 
tidssvarende.  Muligvis  vil  en  saadan  dybere  gaaende  Underr 
søgelse  føre  til  det  Resultat,  at  man  i  Noget  vil  komme 
til  at  modificere  sin  Opfattelse  af  dette  Forholds  Betydning^ 
thi  medens  mange  Statistikere  og  filantropiske  Skribenter  nn 
ere  tilbøjelige  til  at  betragte  Dødelighedsforholdet  i  1ste 
Livsaar  -^  der  som  ovenfor  antydet  ikke  vedrører  et  Steds 
bygiejoiske  Forhold  —  som  et  sikkert  Tegn  paa  en  dyb 
Nedgang  i  et  Folks  eller  Steds  sædelige  og  sociale  Vilkaar, 
turde  det  maaske  vise  sig,  al  dette  vel  ofte  kan  være  Til- 
fældet, men  at  det  ingenlunde  altid  behøver  at  være 
det,  fordi  det  undertiden  kun  betegner  en  forligaaende  ab- 
norm Tilstand,  bidført  ved  nye  opstaaede  Sædvaner  eller 
indgribende  Pejl  i  den  paagjældende  Fattrglovgivning  og  Ad- 
ministration, eller,  som  her  i  Byen,  skjøndt  I  langt  mindre 
Grad,  ved  en  stærk  Indvandring  af  Arbejder-Proletariat.') 


*)  1  Bajern,  som  længe  har  tildraget  sig  StatisUkeroea  Oproærksombed 
med  Hensyn  Ul  deUe  Forhold,  er  Dødeligheden  i  Ute  Livsaar  meget 
forskjellig  1  de  forskjeliige  Rigskredse.    Deo  er  størst  i  de  ældre 


Eller  at  have  omtalt  Dødeligbeden  i  førete  liYeaar  i 
KjebeDhavQ,  gaar  Forf.  af  den  oflnsvnte  Artikel  i  aHospi* 
tal8lidenden»  over  til  at  omtale  Dødeligbeden  i  de  højere 
lldersklasaer,  eller  reltere  de  for  disse  Aldersafsnit  ejen- 
dommelige Dødsaarsager.  Han  dvæler  først  ved  de  konsti- 
totionelle  Sygdomme,  fomemlig  ved  Lungesvindsot,  og  kom- 
mer til  det  åiesnltat,  at  imedens  denne  Sygdom  ogsaa  for- 
holdsvis (efter  Forf.*a  Formening)  er  tiltaget  i  Kjøbenhavn, 
skulde  dette,  i  Forbindelse  med  den  stærke  Dødelighed  blandt 
Smaabørn,  t}de  paa  •en  Forværrelse  i  de  sidste  Aar  af  de 
økonomiske  og  sociale  Viikaar  hos  den  mindre  heldigt  stil- 
lede Del  af  Befolkningen*  —et  Resultat,  der  unægtelig  maa 
vække|  lidt  Forundring,  da  det  jo  turde  være  almindelig 
bekjendt,  at  Daglønnen  for  Haandværkere  øg  Daglejere  er 
ateget  meget  he^deiig  over  bele  Landet  øg  ikke  mindst  i 
B)abeDhaYQ.  Jeg  skal  {ikke  opholde  mig  længe  ved  at  be- 
lyse Forf.'s  Fejltagelse  ogsaa  i  denne  Retning,  men  skal 
kun  i  Almindelighed  gjere  opmærksom  paa,  at  naar  man  af 
de  offenlligfEjorte  Mortaliletstabelier  vil  uddrage  almindelige 
hygiejniske  Resultater,  da  bør  man  være  meget  varsom  med 
Bensyn  til  de  noder  Klasserne  III  og  VI  bpsumerede  Døds- 
aarsa^er*  Sagen  er  nemlig  den,  at  Diagnosen  af  de  for- 
skjellige  Betændelsessygdomme,*  organiske  og  konstitutionelle 
Sygdooime  jo  i  Reglen  er  noget  vanskelig  og  paa  Døds- 
attesterne al  mange  Læger  stilles  meget  vagt  og  ukonse- 
kvent. Den  udenfor  staaende  Læge,  som  ikke  er  m^et 
nøje  t)«kjendt  med  selve  iVlaterialet,  vil  derfor  slet  ikke  kunne 
benytte    disse  Klasser   af  Dødsaarsager   til  Uddrageisen  af 


Kredge,  f.  Ex.  i  Schwabeo  40,t,  1  Oberbayern  40,e,  mindre  i  de  yngre 
og  mindet  I  Pfals,  hYor  den  knn  er  18,7  pCt.  I  Bajern  bar  nu  i 
lang  Tid  de  bestaaende  Love  med  Hensyn  itl  FaUigforsergelseo  og 
Næring8reUen  lagt  en  overordentlig  Vanskelighed  I  Vejen  for  Ind- 
gaaelae  af  Ægteskab  blandt  de  uformuende  Klasser.  I  Pfalz  (Rhin- 
bajern)  derimod  har  de?  efter  fransk  Forbillede  fondet  en  langt 
større  Liberalitet  Sted.  Noget  bar  roaaske  ogsaa  CJd vandringen  af 
det  onge  Mandskab  paa  Grund  af  Frygt  for  den  militære  Konskrlp- 
tlon  virket  hertil.  (Jfr.  Dr.  Georg  Mayr  i  •Statistik  der  Bettier  u. 
Vaganten  In  Bayern.  1865" ,  samt  I  •Zeitschrlft  des  kon.  bayer. 
stat.  Barean,  Jahrgang  1870,  pag.  300  ff.,  hvor  løvrigt  Hovedvagten 
lægges  paa  RaeeforsKietlen  og  den  forskjelilge  Opamningsmaade.) 
Hos  os  ere  jo  de  paagjældende  Lovbestemmelser  meget  liberale, 
maaske  for  liberale  med  Hensyn  til  Udlændinge  (Vagabonder),  idet 
disse  jo  uden  at  behøve  at  prodncere  Hjemstedsbevis  strax  her  knnne 
erholde  Ægteskabstllladelse  —  eom  og^aa  i  rigt  Maal  bliver  benyttet 
af  odeDlaodske  Vagabonder. 
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hygiejniske  Resultater —  hvad  der  jo  i  tAovisDlng  fortæger 
med  flensyo  til  Udstedelsen  af  Dødsattester«  af  16.  Decbr. 
1875  alt  er  hentydet  til.  Den,  der  i  en  længere  Aarrække 
har  syslet  med  selve  de  originale  Dødsattester  og  efter  et 
bestemt  Princip  har  rubriceret  de  mange  vage  og  ubestemte 
Udtryk,  der  endnu  forekomme,  kan  til  Nød  danne  sig  en 
Formodning  i  saa  Henseende  og  gjøre  en  Sammenligning 
for  samme  Sted  fra  Åar  til  Aar.  Til  Sammenligning 
med  andre  Byer  ere  disse  Grupper  af  Dødsaarsager  aldeles 
ubrugelige. 

Forf.  kommer  dernæst  til  at  omtale  de  epidemiske  Syg- 
domme, som  han  besynderligt  nok  ikke  synes  at  ville  tildele 
nogen  særdeles  stor  Rolle  i  hygiejnisk  Benseende.  Han  ud- 
taler sig  herom  paa  følgende  Maade:  «Hvad  Infektionssyg- 
dommene angaar,  saa  maa  det  vel  siges  i  vort  Klima  nær- 
mest at  være  Tyfoidfeberen  og  ved  Siden  af  den  i  al  Fald 
Sommerdiarréerne  og  Kolerinen,  der  egne  sig  til  at  give  en 
Maalestok  for  en  Stads  egentlige  hygiejniske  Vilkaar.  De 
exantematiske  Febre  ere  mere  tilfældige  Gjæster,  de  kunne 
indflnde  sig  lige  saa  vel  i  det  hygiejnisk  lykkeligt  stillede 
Samfund  som  i  det  uheldigt  stillede  og  kunne  rase  lige  hef- 
tigt i  begge.  En  relativ  stor  Hyppighed  eller  betydelig  In- 
tensitet af  den  endemo-epidemiske  Tyfoidfeber  tyder  derimod 
altid  hen  paa  hygiejniske  Misligheder  og  noget  lignende  tør 
vel  siges  om  de  nævnte  endemo-epidemiske  Tarmaffek- 
tioner.« 

Denne  Udtalelse  antyder  en  aldeles  ny  Opfattelse  af  de 
epidemiske  Sygdommes  hygiejniske  Betydning.  Det  turde 
dog  være  almindelig  bekjendt  blandt  de  fleste  Læger,  at  den 
Udvikling,  som  Hygiejnien  har  faaet  i  de  senere  Decennier, 
skyldes  England,  og  at  dette  fornemlig  beror  paa  et  nøj- 
agtigere Studium  af  de  forskjelllge  epidemiske  Sygdommes 
Aarsagsforhold.  Det  turde  ligeledes  være  bekjendt,  at  de 
fleste  engelske  Hygiejnikere  i  Overensstemmelse  med  den 
bekjendle  Statistiker  Dr.  W.  Farr,  der  har  skabt  det  væsen- 
lige  Grundlag  for  Hygiejnen,  ved  Uddannelse  af  Dødelig- 
hedsstutisliken,  dele  samtlige  Dødsaarsager  i  hygiejnisk 
Henseende  i  2  Hovedgrupper,  nemlig  dem,  der  kunne  und- 
gaas  og  dem,  der  ikke  kunne  undgaas,  og  at  man  til  de 
første  hovedsagelig  regner  de  epidemiske  Sygdomme  og  dem, 
der  hidføres  ved  Ulykkestilfælde  og  desl.,  de  voldsomme 
Dødsaarsager. 

Ihvorvel  nu  dette  Udiryk  om  Dødsaarsager,  «der  kunne 
undgaas*    ikke  skal  forstaas  bogstaveligt,  og  ihvorvel  der  i 
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Eogland  paa  et  tidligere  Stadium  af  Bygiejnens  Ddvtliling 
jQst  ikke  har  hersket  meget  korrekte  Anskuelser  om  flere 
epidemiske  Sygdommes  Aarsagsforhold ,  som  man  var  tit- 
bøjelig tii  fortrinsvis  at  søge  i  særlige  Jordbundsforhold, 
mangelfuld  Afledning  af  Kloakvand,  slet  Vandforsyning,  ugun- 
stige Rygningsforhold  o.  s.  v.,  uden  at  lægge  den  tilbørlige 
Vægt  paa  de  særegne  kavsale  Fænomener,  der  i  Reglen 
betinge  og  ledsage  disse  Sygdomme  (Smittestofferne),  saa 
trænger  Opfattelsen  om  Smitteforholdenes  store  Betydning 
for  de  fleste  epidemiske  Sygdomme  dog  mere  og  mere 
igjennem.  Uanset  de  forskjeillge  Anskuelser,  som  endnu 
herske  blandt  Lægerne  i  denne  Retning,  og  den  store  Vægt, 
som  endnu  paa  flere  Steder  lægges  paa  et  efl'ektivt  Kloak- 
system som  en  Panacée  mod  alle  Sygdomme  eller  paa  den 
Pettenkofer*ske  endnu  ganske  ubeviste  Teori  om  Jordbundens 
skadelige  Indvirkning  paa  Porplantelseo  af  visse  epidemiske 
Sygdomme,  ere  dog  samtlige  EJygiejnikere  enige  om,  at  det 
fornemmelig  er  paa  Epidemiernes  Oinraade,  at  Hygiejnen  kan 
indhoste  den  rigeste  Frugt.  Imidlertid  er  Forholdet  ikke 
ens  for  alle  epidemiske  Sygdomme.  En  større  Gnippe  af 
disse  henhører  til  de  saakaldte  Sæsonsygdomme,  mod  hvilke 
hygiejniske  Foranstaltninger  maa  anses  for  temmelig  virk- 
ningsløse. Hertil  henhører  bl.  a.  den  af  Hospitalstidendens 
Forfatter  udhævede  Sommerdiarré  og  Kolerine,  der  ikke  har 
DOgensomhelst  Betydning  som  Maalestok  for  et  Steds  hygi- 
ejniske Forhold  og  vistnok  lige  saa  lidt  lader  sig  paavirke 
af  preventive  Foranstaltninger  som  den  nordøstlige  Polarvind, 
der  bringer  os  Influenzaen.  Men  med  Undtagelse  af  de  epi- 
demiske Sæsonsygdomme  og  Influenzaen  have  de  øvrige, 
mere  eller  mindre  smitsomme  epidemiske  Sygdomme  den 
allerstørste  Betydning  for  Hygiejnen.  Navnlig  gjælder  dette 
om  Kopper,  asiatisk  Kolera,  Blodgang,  exantematisk  Tyfus 
og  Barselfeber,  mod  hvilke  Sygdommes  Udbredelse  der  i  de 
senere  Aar  ved  forskjeliige  hygiejniske  Foranstaltninger  paa 
enkelte  Steder  jo  er  udrettet  særdeles  meget  baade  i  Ret- 
ning af  at  hæmme  og  at  kupere  disse  Epidemier.  Specielt 
turde  netop  Kjøbenhavn  gjøre  ['"ordring  paa  at  have  opnaaet 
gode  Resultater  i  saa  Henseende,  og  det  turde  bl.A.  være 
bekjendt,  at  den  Fremgangsmaade,  der  i  de  senere  Aar  her 
i  Byen  er  fulgt  for  at  hindre  Koleraens  Udbredning  (det  kjø- 
benhavnske  Kolera-Regulativ),  har  vakt  Udlandets  Opmærk- 
somhed og  paa  flere  Steder  i  sit  Princip  dels  allerede  er 
blevet  optaget,  dels  anbefalet  til  Optagelse^). 

^)  Blandt  det  heie  Komplex  af  ForanstaUniDger,  betimelig  Anmeldelse  af 
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Meget  mindre  lader  der  sig  paa  HygiejDens  nuværende 
Standpunkt  fra  det  Offentliges  Side  udrette  mod  Mssiinger, 
Sl^arlagensfeber,  Difteritis  og  Krup,  skjant  enkelte  engelske 
Oygiejnikere  formene,  at  man  ogsaa  med  Hensyn  til  disse 
meget  smitsomme  Sygdomme  ved  isolatoriske  Foranstaltninger 
eller  Ted  rigorøse  Lovbestemmelser  mod  Overførelse  af  Smitte 
vil  knnne  opnaa  ikke  blot  at  indskrænke  roen  endogsaa  fuld- 
stændig at  udrydde  (wto  stamp  out»)  disse.  Ihvorvel  nu 
dette  vistnok  for  Tiden  maa  anses  for  utopisk,  saa  fortjener 
dog,  paa  Grund  af  det  store  Mennesketab,  som  disse  Syg- 
domme under  deres  hyppige  epidemiske  Optræden  forao^ 
ledige,  enhver  Anvisning  paa  fornuftige  Foranstaltninger  til 
at  bekæmpe  dem  flygiejnikemes  fulde  Opmærksomhed.  Sa- 
gen er  imidlertid,  at  man  med  Hensyn  til  denne  meget 
smitsomme  Gruppe  af  epidemiske  Sygdomme  —  som  i  det 
Hele  mod  Epidemierne  —  er  meget  ugunstigt  stillet  i  de 
store  Byer  paa  Grund  af  den  hyppige  og  mangeartede  per- 
sonlige Samfærdsel  og  Kommunikation,  som  her  findes.  Paa 
Landet,  hvor  man  i  saa  Henseende  er  langt  heldigere  situeret, 
griber  man,  for  at  indskrænke  Udbredelsen  af  disse  epidemiske 
Sygdomme,  der  væsentlig  ramme  Børnealderen,  som  oftest  til 
det  Middel  at  lukke  Skolerne  eller  i  hvert  Fald  at  forbyde  Skole- 
besøg  fra  de  angrebne  Huse  og  Gaarde.  Denne  Foranstaltning, 
der  er  hensigtsmæssig  og  vistnok  langt  at  foretrække  for  de 
engelske  legislative  Bestemmelser,  der  medføre  saa  mange  Rets- 
trætter  og  Konflikter,  lader  sig  imidlertid  vanskelig  gjennemføre 
i  en  stor  By.  At  lukke  Skolerne  er  en  meget  indgribende 
Forholdsregel,  som  vist  overalt  vilde  mode  afgjort  Modstand. 
Men  selv  en  mere  modificeret  Forholdsregel,  at  forbyde 
Skolebesøg  fra  de  angrebne  Huse ,  eller  —  hvad  ieg  vilde 
foretrække  som  mindre  indgribende  og  dog  fyldestgjørende 

de  resp.  Sygdomstilfælde,  hensigtsmægslg  Isolation  af  de  Syge,  Desinfek- 
tion af  RfTekter  og  Opholdssteder  o.  s.v.,  o.  s.  v.,  der  sigte  til  at  standse 
de  epidemiske  Sygdommes  Udbredelse,  indtager,  som  bekjendt,  en  let 
Adgang  til  Hospitalet  og  hurtig  Indlæggelse  af  de  respektive  Patienter 
paa  et  Hospital,  der  kan  afsondres  fuIdsUendigt ,  en  meget  vigtig 
Plads ;  og  1  Henhold  til  denne  vistnok  nu  almindelig  anerkjendte 
Erfaring  har  Kjøbenhavns  Kommune  Jo  ikke  skyet  at  bevilge  de  meget 
betydelige  Summer,  der  ville  medgaa  til  vort  nye  Epidemfhospital. 
Det  maa  derfor  1  høj  Grad  forandre  1  ■HospUalstldende*  for  lOde 
Januar  d.  A.  pag.  21  at  læse  nogle  Yltringer,  der  synes  at  tyde  paa, 
at  disse  Penge  efter  den  paagjældende  Forf.'s  Anskuelse  burde  have 
havt  en  bedre  Anvendelse.  Ved  en  besynderlig  Skjæbnens  Ironi 
falder  denne  noget  overilede  Udtnlelse  sammen  med  Tegn ,  som 
turde  antyde,  at  vi  maaske  staa  overfor  en  ny  udbrydende  Koppe- 
epldemi. 


aa 


—  flra  de  Etager  og  Familiet ,  Inrerfrt  Tiltolde  af  de  ofenp 
lUBVDte  Sygdomme  irare  anmeldte,  torde  viatBek  paa  de  lleate 
Steder  gjere  Regning  paa  at  mede  megen  Modstand,  idet 
man  vilde  betragte  en  saadan  ForholdBregel  som  et  stort 
Indgreb  i  den  personlige  Frihed.  Efter  de  enkelte  Forsøg, 
som  under  Baanden  ere  blevae  gJoKe  her,  for  at  tilrsade 
Familier  af  den  ovenneynte  Kategori  godvillig  at  boide  deres 
endnu  sunde  Bern  borte  fra  Skolen,  ter  jeg  antage  dette. 
En  legislativ  Bemyndigelse  maatte  altsaa  i  bvert  Fald  ud* 
kr»ves;  men  til  at  erbolde  en  saadan  turde  der  for  Tiden 
vøre  liden  Udsigt,  naar  man  ser  hen  til  den  ringe  Opmærk- 
sombed, som  vor  Repr»sentation  hidtil  bar  skjsnket  Hygi* 
ejnen,  at  dømme  efter  den  Fockjørlighed,  der  af  Folketingets 
Flertal  vieea  for  Frigivelse  af  Lsege virksomhed  (der  jo  vil 
give  Hygiejnen  sit  Banesaar),  og  Behandlingen  af  de  resp. 
Love  om  Sundhedsvedtægterne,  Ligsynsloven  o.  s.  v., 
Den  doktrinære  Opfattelse  af  den  personlige  Frihed  er  endnu 
saa  fremherskende  i  vort  Samfund,  at  de  fleste  hygiejniske 
Foranstaltninger,  der  ifølge  Sagens  Natur  alle  ere  mere  eller 
mindre  indgribende  i  saa  mange  privutlige  Forhold,  som 
oftest  ere  meget  ilde  sete.  Vi  ere  endnu  langt  fra  at  være 
komne  til  den  Erkjendelse,  som  forlængst  har  gjort  sig 
gjældende  i  England,  at  der  i  det  mindste  gives  ét  Omraade, 
hvor  man  maa  se  noget  bort  fra  de  strænge  Fordringer 
om  personlig  Fribed  —  nemlig  Hygiejnens,  der  ikke  kan 
komme  til  sin  Ret,  før  man  indser,  at  den  Enkelte  her  maa 
ofiTre  Noget  af  sine  Vaner,  Tilbøjeligbeder  og  Rettigheder 
til  Fordel  for  det  hele  Samfund^). 

1  samme  Grad  som  de  epidemiske  Sygdomme  kunne 
forebygges,  i  samme  Grad  have  de  Betydning  for  Hygiejnen, 
og  omvendt  kunne  deres  score  Hyppighed  paa  et  givet  Sted 
s^es  at  være  en  Maalestok   for  Stedets  slette  hygiejniske 


')  Netop  fordi  de  fleste  hygiejniske  Foran Btaltninger  1  Reglen  grtbe  sai 
d^t  Ind  I  aaa  mange  pri?atreUlge  Forhold,  bør  den  lokale  Medicinal« 
embedamand  ired  sine  Raad  i  saa  Benaeende  yiie  megen  Varsomhed 
og  Omsigt,  og  aldrig  Ulraade  mere  end  det  Nødvendige.  Medens 
saaledes  hin  Foranstaltning  om  Skolernes  fuldstændige  eller  delvise 
Lnkning  er  hensigtsmæssig  mod  Mæslinger  og  Skariagensfeber,  passer 
den  Ikke  ganske  imod  Kopper.  Det  er  hekJeiMll,  at  ander  en  Koppep 
epidemi  hører  Kaserner  og  Skoler  netop  til  da  lastituiioner,  der  i 
Regien  gaa  ganske  fri  for  Kopper.  Frederiksbergs  Sundhedskom- 
mission, som  for  nylig,  paa  Gruud  af  et  Koppetiiræide  i  en  Kjendom, 
har  forbudt  de  skolesøgende  Børn  fra  denne  Ejendom  at  søge  Skolen 
I  14  Dage,  har  saaledea  truffet  en  Foranstaltning,  som  vistnok  var 
oyerflødtg. 
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Forhold,  eUer  i  hvert  Fald  for  dets  slette  hygiejniske  Admi- 
nistration.  Skulde  man  nævne  en  enkelt  epidemisk  Sygdom, 
der  ganske  særlig  kan  betegnes  som  Maalestok  for  et  Steds 
hygiejniske  Viikaar,  da  maatte  det  være  den  exantematiske 
Tyfus..   Hvor  den  exantematiske  Tyfus   hersker  stadig  eller 
fra  Tid  til  anden  opnaar  en  stor  epidemisk  Udbredelse,  kan 
man  være  sikker  paa,  at  der  paa  Stedet,  foruden  den  nød- 
vendige Smiite*lmport,  som  til  Grund  lagende  for  den  epi- 
demiske Udbredelse    maa   findes  visse  disponerende  Mo- 
menter, der  hovedsagelig  bestaa  i  stor  Ophobning  af  Men- 
nesker I  et  ringe  Rum,  høj  Grad  af  Urenlighed  i  og  udenfor 
Boligen,  høj  Grad  af  Armod,  Usselhed  o.  s.  fr.   I  langt  min- 
dre Grad  gjælder  dette  om  den   tyfoide  Feber,    der  ikke  i 
Reglen  har  samme  Forudsætninger,  som  dem,  der  disponere 
til  den  epidemiske  Udbredelse  af  den  exantematiske  Krigs-, 
Skibs*,  Lasaret-  og  Hunger- Tyfus.     Med  Hensyn  til  begge 
disse  Sygdomsformer  har  nu  Kjøbenhavn  været  særdeles  hel- 
dig situeret;    thi  uagtet  der  hyppig  tilføres  Byen  sporadiske 
Titfælde  af  exantematisk  Tyfus,  har  denne  meget  smitsomme 
Sygdom  aldrig  kunnet  fæste  Bo  her  eller  faaet  nogen  syn- 
derlig epidemisk  Udbredelse,   medens  ret  betydelige  Epide- 
mier jo  af  og  til  have  hersket  paa  flere  Steder  i  vore  nær- 
meste baade  nordlige  og  sydlige  Nabolande.    At  den  tyfoide 
Feber  allerede  i  en  lang  Aarrække  har  været  i  Tilbagegang 
her   og  indtage  et  saa  lavt  Tal  paa  vore   Dødslister  som 
maaske   forholdsvis  ikke   paa  nogen  anden  større  Bys  Mor- 
taliteislabel*,   har  jo    længe   været   bekjendt.     Forfatteren    i 
•  Hospitalstidendent  kan  nu  ikke  ganske  lukke  Øjet  for  disse 
Rjendsgjerninger,  men  faa  Linier  efter  at  have  indrømmet 
dette  udtaler  han   som  et  almindeligt  Resultat  af  sin  Sam- 
menligning med  Stockholm,  at  der  er  itruende  Antydninger 
af,  at  det  tidligere  gode  Forhold  her  snart  kan  forandres«, 
samt  at  der  «i  Kjøbenhavn  er  Antydninger  af  en  betænkelig 
Tilbagegang  i  de  sidste  Aar». 

Ved  de  ovennævnte  YUringer  har  Forf.  altsaa  ment, 
hvad  der  tilstrækkelig  fremgaar  af  den  kort  efterfølgende 
Udtalelse  tom  den  lidet  ærefulde  Plads,  som  Kjøbenhavn 
efter  sin  sædvanlige  Dødelighedskvolient  indtager  blandt 
Evropas  Stæder«,  at  Dødeligheden  i  det  Hele  her  i  Kjøben- 
havn er  meget  betydelig  og  i  den  senere  Tid  har  været 
uforholdsmæssig  stor.  Atter  her  viser  det  sig,  hvor  forsigtig 
man  bør  være  i  Stalistiken  med  at  uddrage  Resultater  af  et 
enkelt  Femaar.  Havde  Forf.  gjort  sig  noget  nøjere  bekjendt 
med  de  af  ham  selv  anmeldte  tStatistiske  Oplysninger«,  da  vilde 
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han  af  Tab.  1 4  have  kironel  erfare,  at  den  almindelige  (aom* 
marisfce)  Dødelighedskvotient  her  i  Byen  for  Aarrækken 
1840—74  bar  været:  i  late  Tiaar  28,6,  i  2det  Tiaar  29,9,  i 
3dje  Tiaar  26,1  og  i  sidste  Femaar  26,8  p.  M.  —  hvilket 
altsaa  er  et  temmelig  forekjelligt  ReeuKat  fra  det,  hvortil 
Forf.  er  kommen.  I  det  aidele  Femaar  har  Dødeligheden 
ganske  vist  været  noget  sterre  end  i  de  nærmest  foregaaende 
Aar  (jvfr.  de  af  mig  affattede  aarlige  Oversigter,  hvor  den 
korrekte  snmmariske  Dødelighedskvotient  for  hvert  Aar  er 
meddelt).  Men  at  heri  aldeles  intet  Foruroligende  ligger,  er 
saa  meget  mere  sikkert,  som  den  ovenfor  omtalte  stærke 
Indvandring  i  sidste  Femaar  aelvfelgelig  —  skjøot  gjennem 
andre  Faktorer  end  dem,  der  virke  paa  Dødeligheden  i  1ste 
Livsaar  —  har  havt  megen  Indflydelse  herpaa.  Dette  be- 
styrkes fremdeles  ved,  at  efter  at  Dødelighedsprocenten  er 
kommen  op  til  et  Maximum  af  27,43  p.  M.  i  1»75,  er  den 
atter,  efter  at  den  stærke  lodvandriog  er  aflaget  i  1876, 
efter  den  nylig  af  mig  foretagne  Beregning,  sunken  ned  til 
24,62  p.  M.  —  En  Mortalitetstabel  er  ganske  vist  et  meget 
indholdsrigt  Materiale,  hvoraf  den  Sagkyndige  kan  lære  over* 
ordentlig  Meget;  men  til  paa  rette  Maade  at  tyde  en  Mor- 
talitetstabel  hører  der  rigtignok  ikke  saa  faa  Forudsætninger, 
som  desværre  ikke  alle  Læger  ere  i  Besiddelse  af. 

I  bele  den  ovenstaaende  Udvikling  har  jeg  set  bort  fra 
^  Sammenligningen  med  Stockholm.  Stockholm  er  maaske 
den  af  alle  Byer,  der  mindst  egner  sig  til  Sammenligning 
med  Rjøbenhavn,  navnlig  fordi  de  klimatiske  Forhold,  Stadens 
hele  Beliggenhed  og  Jordbundsforhold,  Bygningsmaade,  og 
vistnok  ogsaa  for  en  Del  de  sociale  Betingelser  ere  meget 
forskjellige  fra  de  tilsvarende  her  i  Byen.  1  hvert  Fald 
maatte  man,  forinden  man  anstillede  en  saadan  Sammen- 
ligning, skaffe  sig  nogen  Knndskab  om  det  Materiales  Be«^ 
skaffenbed,  hvorpaa  den  stockholmske  Dødelighedsstatistik 
er  baseret,  thi  at  dette  skulde  være  aldeles  frit  for  de  Unøj- 
agtigheder og  Fejl,  der  mere  eller  mindre  klæbe  ved  det 
statistiske  Materiale,  åer  i  de  større  Byer  ligger  til  Grund 
for  Dødeligbeds-  og  Sygeligbedsberegningen,  tør  neppe  forud- 
sættes. 1  det  Hele  bør  vistnok  enhver  Læge  være  meget 
varsom  ved  Benyttelsen  af  den  komparative  Statistik,  og 
netop  fordi  der  ofte  syndes  stærkt  i  denne  Retning,  skal 
jeg  her  tage  Anledning  til  at  udtale  mig  noget  nærmere  om 
den  komparative  Statistik  af  Dødsaarsagerne. 

Som  bekjendt  er  det  atter  her  den  engelske  Statistiker 
Dr.  W.  Farr,  der  har  taget  Initiativet  i  denne  Sag  og  ved 
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megeo  IhiBrd*gb«d  i  en  læogere  Aarrøkke  htr  bragt  åét  dertil^ 
at  de  fleste  evrope^isKe  Bovedstæder  ^g  etørre  Byer  du  ugent- 
lig offeDtligg;|øre  eo  Statistik  af  DedBaørsager  og  Fødsler, 
søm  gjeusidig  udvexles  roeUen  de  resp.  Byer.  Deone  For- 
anstalloiog}  som  eudou  er  i  sin  Ddvikliug,  bar  en  overor- 
dentlig stor  bygicgnisk  Betydniog,  og  ?il  (aa  det  end  mere, 
naar  først  de  russiske  og  flere  orientalske  Søbavoe  og  større 
Byer  bave  sluttet  sig  til  den  alt  bestaaende  interuational« 
Forening  af  evropæiske  QoYedstæder  og  Byer*  Efter  at  det 
for  nylig  oprettede  tydske  «0e8undheitsamt» ,  som  i  rigtig 
Anerkjendelse  af  Medicinalstatistikens  store  Betydning  for 
Hygiejnen  bovedsagelig  lægger  Vind  paa  denne,  fra  delte 
Aars  Begyndelse  ligeledes  har  fulgt  Englands  og  flere  Lan- 
des Exempel  og  endog  efter  en  meget  udvidet  og  detailleret 
Plan  ugentlig  lader  udgaa  sine  •  VerOffentlicbungen  des  Kai- 
serlicb  Deutschen  Gesundbeitsamtes«,  vil  Kundskab  om  de 
herhen  børende  Forhold  upaatvivlelig  faa  en  stor  Udbredelse 
i  vide  Kredse.  Men  i  samme  Grad  turde  det  ogsaa  blive 
almindeligt  at  træCTe  paa  forhastede  Slutninger  og  urigtige 
Opfattelser  af  denoe  Statistik,  og  det  paaligger  derfor  Hygi- 
ejnikere  og  Statistikere  af  Faget  at  bidrage  deres  til  den 
rette  Forstaaelse  af  disse  ugentlige  Bulletiner  over  Sygdom 
og  Dødsfald,  hvortil  jeg  føler  mig  saa  meget  mere  opfordret, 
som  de  for  Kjøbenhavn  udgivne  •  Ugentlige  Oversigter*  nys 
bave  begyndt  dere^  2den  Aargang. 

Hensigten  med  Udarbejdelsen  af  disse  ugenlige  Over- 
sigter er  en  dobbelt.  Dels  bar  man  faerved  bavt  for  Øje  at 
tilvejebringe  et  Materiale  til  at  oplyse  de  endnu  saa  dunkle 
Sygdoms-Aarsager,  navnlig  for  Epidemiernes  Vedkommende* 
Man  baaber  ved  disse  samtidig  fra  forskjellige  Steder 
offentliggjorte  Dødsaarsager  at  komme  til  noget  større 
Klarhed  over  Epidemiernes  Vandriog,  om  bvorvjdt  og  i 
hvilken  Grad  de  ere  afhængige  af  klimatiske  og  atmosfæ- 
riske Indvirkninger  eller  om  hvorvidt  de  bovedsagelig  skyldes 
menneskelig  Samfærsel  og  gjensidig  personlig  Samkvem  osv. 
osv.  Det  engelske  Skema  for  Dødsaarsagernes  Rubricering 
er  i  saa  Henseende  mest  praktisk  affattet,  fordi  det  hoved- 
sagelig har  bavt  ætiologiske  eller  hygieiniske  Bensyn  for 
Øje.  At  der  ved  Siden  af  (for  de  øvrige  Dødsaarsagers 
Vedkommende,  hvor  Diagnosen  er  mindre  paalidellg)  tillige 
herme^  lader  sig  forbinde  andre  dels  sociale,  dels  etno- 
graflske  Øjemed ,  lader  sig  ikke  benægte;  m^n  det  hygiei^ 
njske  Hensyn  er  og  bør  være  Hovedsagen.  For  saa  vidt  er 
Betegnelsen,  som  benyttes  af  den  i  Bryssel  udgivne  Over* 
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iigt,  «BDlletui  hebdoroadaire  de  stalUtique  déiBOgrapbique  el 
médicale*  maaske  mindre  korrekt.  I  hvert  Fald  maa  det  ikke 
glemmea,  at  der  vil  heogaa  meget  lang  Tid  før  mao  efter 
Bearbejdelsen  af  det  aaaledea  indvundoe  Materiale  kao 
uddrage  nogen  virkelig  Slutning  i  ætiologiBk  Benseende;  og 
oaar  enkelte  offénlliggjorte  Overeigter  allerede  nu,  efter  en 
enkelt  .Uges  Udvisende,  vil  uddrage  Slutninger  om  Tempe- 
ralurveiiens  IndOydelse  paa  de  i  en  enkelt  Oge  forekomne 
hyppige  Apoplexier,  da  forekommer  delte  mig  at  være  en 
Btor  Miaforstaaelae. 

Men  foruden  hint  mere  videnskabelige  Øjemed  -^  der 
altid  omsider,  som  ethvert  videnskabeligt  Resultat,  vil  komme 
hele  Samfundet  tilgode  —  have  disse  Bulletiner  desuden  en 
nærliggende  praktisk  Opgave.  Hertil  sigtes  ved  de  korte  Med- 
delelser, der  gives  om  de  fremherskende  epidemiske  Sygdommes 
Optræden  i  de  forskjellige  fremmede  Søhavne  og  Hoved- 
stæder. Disse  ere  beregnede  paa  at  tjene  til  Vejledning 
navnlig  for  de  lokale  Medicioal-fimbedsmsnd,  ligesom  de 
meteorologiske  Telegrammer  for  Skibsførerne.  Selvfølgelig 
ere  ikke  Efterretningerne  fra  alle  Steder  lige  vigtige.  For 
08  er  navnlig  Meddelelser  fra  de  større  Havne  i  hele  Øster«* 
søbasinet  og  Nordsøen  foruden  i  epidemiologisk  Henseende 
ogsaa  af  anden  Grund  af  sær  Vigtigbed,  fordi  oemlig  vor  Han- 
delsflaade  har  den  største  og  hyppigste  Samfærsel  med  disse 
Bavne.  Dog  ogsaa  for  Lægfolk  kunne  disse  Meddelelser  være  af 
loteresse  —  skjøndt  der  hører  nogen  Sagkuudskab  til  at 
slutte  fra  de  meddelte  absolute  Tal  til  den  respektive 
Epidemies  større  eller  mipdre  Udbredoiog.  Blandt  Andet 
vil  saaledes  f.  fix.  en  Skibsrheder  ved  at  faa  Underretning 
om,  at  der  hersker  en  stærk  Koppe-Epidemi  I  London  og 
Liverpool,  (som  for  Tideu),  heraf  kunne  hente  en  Opfordring 
til  at  lade  sit  Skibsmandskab  revakcmere  o.  s.  fr. 

Hvad  jeg  derimod  meget  vil  advare  imod,  det  er  mod 
at  drage  forhastede  Slutninger  af  de  paa  Bulletinerne  opførte 
ugeoUige  Dødskvotienter  eller  rettere  relative  aarlige  Døds- 
kvotienter,  beregnede  paa  Grundlag  af  Dødeligheden  for  den 
Uge,  hvorom  Optegnelsen  gjætder.  Jeg  anser  disse  «taux 
correspondaots  de  mortalité  anouelle  sur  1000  habit  ants«  for 
meget  uheldige,  og  har  med  Forsæt  udeladt  dem  paa  den  kjø- 
benhavnske  Bulletin.  Uekunne  nemlig  saa  let  bidrage  til  en  falsk 
Kappestrid,  paa  et  Omraade,  hvorira  en  saadan  strængt  bør 
holdes  ude.  Men  hertil  kommer,  at  disse  Kvotienter,  som 
vel  for»de  større  Byer  aom  London,  Paris  og  Berlin,  hvor 
man  opererer  med  store  ugenlUge  Tal ,    kunne  have  nogen 

Ofeikr.  f.  Leger.    3  R.  23  Bd.     6.  7.  2 
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Værdi,  for  de  mindre  Byers  Vedkommende,  hvor  de 
mange  Tilfældigheder,  som  de  smaa  Tal  ere  underkastede, 
faa  en  saa  stor  Indflydelse,  ville  være  saa  godt  som  uden 
Betydning.  At  Dødelighedskvotienten  for  det  hele  fore* 
gaaende  Aar,  beregnet  for  samtlige  52  Uger,  anføres  paa 
Ugelislen,  er  derimod  i  sin  Orden,  skjøndt  vi  endnu  desværre 
ere  langt  fra  paa  dette  Grundlag  at  kunne  opstille  en  no- 
genlunde nøjagtig  Skala  for  de  resp.  Byer,  selv  om  man 
havde  Data  for  en  længere  samtidig  Aarrække.  Dertil 
er  Materialet  og  navnlig  Maaden,  hvorpaa  Indsamlingen  og 
Rubriceringen  foregaar,  endnu  altfor  uensartet.  Ved  den 
komparative  Statistik  gjælder  det  som  første  Hovedregel  |kun 
at  sammenligne  Større  i  s  er,  der  ere  ensartede. 

Ved  den  iQor  afholdte  statistiske  Rongres  i  Buda-Pesth 
var  bl.   A.   de    større   Byers    Dødelighedsstatistik   Gjenstand 
for  nærmere  Overvejelse   i   en    særegen  Sektion,    med   det 
Øjemed  at  gjøre  Forslag  til  et  fælles  ensartet  Program  eller 
Skema,  som  de  resp.  «Byers  Magistrater  skulle  opfordres  til  at 
følge;  og  Kjøbenhavns  Magistrat  har  som  Følge  heraf  fra  Sektio- 
nens Formand  Dr.  Korøsi  erholdt  den  af  Prof.  Kinkelin  og  min 
Roltegn,  Stadsfysikus  i  Bryssel  Dr.  Janssens  udarbejdede  Rap- 
port og  Skema  tilsendt.    Medens  det  tør  forventes,  at  denne  Sa; 
herved  er  kommen  et  godt  Skridt  videre,  maa  det  dog  bemær- 
kes, at  den    endelige  Ordning   af  Dødsaarsagernes    Statistik 
er  et  saa  indviklet  Spørgsmaal,   at   det  næppe    kan    ventes 
afsluttet  ved  en  selv  enstemmig  Resolution,    affattet  paa  en 
statistisk    Rongres.      Dette   Spørgsmaal    turde    tværtimod    i 
hygiejnisk  Henseende  være  saa  vigtigt,  at  der,   naar  Læger 
og  Statistikere  ikke  alt  have  faaet  nok  af  Kongresser,  kunde 
være   Opfordring    til    at   sammenkalde    en  Kongres,    vel    at 
mærke  af  sagkyndige  Statistikere  og  Læger,  ene  og  alene  ad 
hoc.     (det  jeg   i   Hovedsagen  kan   slutte  mig  til  det  frem- 
sendte Udkast   skal  jeg  her  indskrænke  mig  til  nogle  faa 
Bemærkninger.    At  den  af  Prof.  Kinkelin  foreslaaede  Bereg- 
ningsmaade    af    Dødeligheden     og    Dødeligheds-Procenten 
lægges  til  Grund,  tør  vist  vente  ubetinget  Tilslutning.      Det 
er  den  samme,  som  finder  Sted  her,   idet  alle  de,   der  ere 
døde  paa  Stedet,  uden  Hensyn  til  om  de  ere  hjemmehørende 
i  Kommunen,  regnes  med,  hvorved  Dødstallet  kommer  til  at 
kongruere  med  Folketallet,    for  hvilket  jo  ogsaa  nu  hos  os 
den    faktiske   tilstedeværende  Befolkning  lægges  til  Grund. 
At  derimod  Personer,  der  dø  i  nærliggende  Kommuner,  men 
hvis  Lig  føres  til  den  større  By  for  at  begraves,  ikke  regnes 
med,  er  en  Selvfølge.    Hertillands  spiller  denne  Flytning  af 
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Lig  en  stor  Rolle,  (som  der  netop  bl.  A.  er  taget  Hensyn 
lil  ^ed  den  i  1875  indførte  Reform  af  vor  Medicinalstatietik 
—  jfr.  Justiteminieteriets  Instruktion  for  Læger  af  ISdeDecbr. 
187&  samt  Rnltasministeriets  lostruklion  for  Præsterne  af 
samme  Datum) ;  og  jeg  bar  Forraodniog  om,  at  det  Samme 
gjælder  om  alle  sterre  Byer,  hvor  der  ikke  floder  nogen 
civil  Registration  Sted.  At  den  territoriale  Begræadsoing 
holdes  strængt  ensartet  for  Dødstallet  og  Folketallet,  er 
ligeledes  af  yderste  Vigtigbed  med  Bensyn  til  Materialets 
Nøjagtighed;  men  heri  turde  der  vistnok  ofte  syndes.  Hvad 
selve  Fuldstændigheden  af  det  samlede  Dødstal  angaar, 
da  vil  denne  lige  saa  godt  kunne  opnaas  ved  en  gejstlig, 
som  ved  en  civil  Registration,  med  mindre  Antallet  af  de 
til  Folkekirken  ikke  henhørende  Menigheder  er  særdeles 
stort.  Hos  os  er  Jordpaakastelsen  —  som  savnes  paa 
mange  andre  .Steder  —  et  ypperligt  Kontrolmiddel,  der 
sikrer  imod,  al  logen  begraves  uden  olTentligt  Vidne, 
og  bidrager  til,  at  alle  Døde  regnes  med;  og  med  Hen- 
syn til  dødfødte  Børn,  hvor  ingen  Jordpaakastelse  fore- 
gaar,  haves  der  jo  i  Byerne,  efter  Tillæg  til  ligsynsloven 
af  4de  Maj  1875,  en  dobbelt  Kontrol,  gjennem  Jordemode- 
rens Anmeldelse  og  Lægens  Dødsattest.  Hvad  Diagnoser- 
nes Paalideltghed  angaar  —  som  altid  vil  blive  det  svage 
Punkt  ved  Dødsaarsagernes  Statistik  —  vil  den  Praxis,  som 
følges  her  ligesom  i  England,  at  den  behandlende  Læge  i 
Reglen  udsteder  Dødsattesten,  upaatvivlelig  afgive  en  langt 
sikrere  Garanti  end  den  i  flere  Lande  indførte  Institution 
med  médecins  vériflcateurs  de  décés. 

Med  Hensyn  til  de  paa  det  foreslaaede  Skema  optagne 
Details  skal  jeg  her  indskrænke  mig  til  at  bemærke,  at  An- 
givelsen af  ægte  og  uægte  fødte  Børn  blandt  samtlige  Fødte 
og  Døde  under  1  Aar  samt  Optagelsen  af  Garnisonens  Styrke 
vist  ubetinget  maa  tiltrædes;  og  den  tilsvarende  Forandring 
med  Hensyn  til  det  første  Punkt   er  allerede  bleven  indført 

Kde  kjøbenhavnske  Ugeiister.  Derimod  maa  jeg  meget 
lage,  at  vi  ikke  kunne  benytte  samme  Inddeling  af  Ugen, 
fra  Søndag  til  Lørdag,  som  benyttes  paa  den  engelske  og 
flere  andre  Byers  ugenlige  Bulletiner.  Dette  har  sin  Grund 
i,  at  Indsamlingen  af  Dødsattester  her  i  Byen  er  et  temmelig 
kompliceret  Maskineri,  der  udelukkende  er  beregnet  paa 
Ugen  Onsdag  til  Tirsdag,  og  at  Begravelseskontoret  ikke 
endnu  har  faaet  en  saadan  Centralisation,  at  en  Forandring 
heri  kan  tilraades. 

Naar  der  endelig  hersteds  fra  flere  Sider  er  udtalt  Øu- 
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sket  om,  at  det  ugenlige  Overskad  af  Fødsler  over  Døds* 
fald  maatte  indtage  en  fremragende  Plads  paa  de  nuvæ* 
rende  ugenlige  Oversigter,  da  skal  jeg,  næst  at  gjøre  op- 
mærksom paa,  at  dette  med  Lethed  kan  uddrages  af  de  med«- 
delte  Data,  kun  bemærke,  at  dette  med  Forsæt  er  undladt. 
Af  alle  de  kortere  Udtryk,  der  benyttes  til  at  betegne  et 
Steds  Sundhedsvilkaar  og  Dødelighedsforhold  (den  summa- 
riske Dødeligbedskvotient,  Middellevetiden,  den  sandsynlige 
Livsalder,  o.  s.  v.)  er  Fødsels-Overskudet  vistnok  det  mindat 
brugelige.  Et  stort  Fødselstal  tyder  ingenlunde  altid  — 
eom  Mange  antage  —  paa  et  Steds  store  Prosperitet.  Som 
oftest  betegner  det  kun  et  stort  Antal  Ægteskaber,  ubesin- 
digt indgaaede  af  den  lavere  Del  af  Befolkningen,  der  ikke 
tager  i  Betænkning  at  sætte  Børn  i  Verden,  uden  at  have 
tiistækkelig  Evne  eller  Yillie  til  at  pleje  og  forsørge  dem. 

Det  turde  af  det  nærmest  Foregaaende . være  klart,  at 
man  ikke  endnu  kan  bygge  stort  paa  de  i  de  forskjellige 
Haandbøger  anførte  Skalaer  for  de  respektive  Byers  Døde- 
lighedskvotienter,  og  mindst  af  AU  er  vistnok  ■  Hospitals- 
tidendens  ■  Forf.  istand  til  at  vurdere,  hvilken  Plads  der  i  saa 
Benseende  tilkommer  Kjøbenhavn.  Efter  mit  Kjendskab- ttl 
Forholdene  formener  jeg,  at  Kjøbenhavn,  trods  det  Meget, 
der  endnu  her  i  hygiejnisk  Henseende  er  at  adrette  —  hvad 
Ingen  villigere  end  jeg  skal  indrømme  —  endda  rangerer 
meget  højt,  og  kun  overtræffes  af  faa  Byer  af  lignende  Stør* 
relse.  At  sammenligne  ^  som  sket  er  -^  Dødeligheden  i 
Kjøbenhavn  med  det  nærliggende  Frederiksberg,  med  c. 
26,000  Indbyggere,  der  jo  væsenligst  har  Karakter  af  en 
Landkommune,  lader  sig  næppe  forsvare.  Selv  mod  Sam- 
roenligningen  med  Kristiania,  der,  ligesom  Norge  i  det  Hele, 
jo  staar  saa  gunstigt  paa  de  opførte  Skalaer,  lader  der  sig 
Adskilligt  sige,  skjøudt  jeg  for  min  Part  ikke  har  Noget 
imod  at  opstille  Krrétiania  som  det  Maal  for  Dødeligheds'- 
forholdet,  vi  bør  stræbe  at  naa. 

Naar  endelig  Forf.  slutter  sin  oftberørte  Artikel  med  føl- 
gende Passus,  at  tder  kun  er  liden  Udsigt  til  en  Forbedring  af 
dette  ugunstige  Forhold  her  i  Byen,  saa  længe  det  officielle 
Standpunkt  overfor  denne  sørgelige  Kjendsgjerning  er  det 
at  søge  den  undskyldt,  dækket  og  saa  vidt  muligt  bortfor- 
tolket, 1  Stedet  for  at  den  af  al  Magt  burde  trækkes  freon 
og  utilsløret  stilles  Alle  for  Øje  for  at  der  kunde  fremkaldes 
et  enstemmigt  og  uimodstaaeligt  Forlangende  om  at  faa  det 
forandret*  —  da  er  jeg  noget  i  Forlegeuhed  med,  hvorledes 
denne  Tirade  skal  opfattes.     Jeg  er  hidtil  bestandig  gaaet 


101 


ad  fra,  at  det  hovedsagelig  var  Mangel  paa  Sagkundskab, 
der  hayde  foranlediget  Forf.  til  at  begaa  den  meget  betyde- 
lige Peiltagelse,  hvori  han  har  gjort  sig  skyldig,  og  at  Hen- 
sigten i  Granden  var  god.  En  Beskyldning  for  at  dække 
og  skjule  de  faktiske  Forhold,  hvad  enten  denne  Insinua- 
tion sigter  til  Sundhedskommissionen  eller  særlig  til  Stads- 
lægen, er  imidlertid  lige  saa  besynderlig,  som  den  er 
grebet  ud  af  Luften.  Forf.  barde  dog  vide,  at  jeg  lige  fra 
mit  Embedes  Tiltrædelse  netop  bar  arbejdet  for,  stadigt  at 
faa  det  kjebenbavnske  Materiale  for  Dedeligheds-Statistlken 
fuldstændiggjort  og  kompleteret,  og  at  dette  yderligere  er 
opnaaet  ved  den  i  1875  indførte  Reform  af  vor  Medicinal- 
statistik, i  hvilken  Anledning  jeg  maa  henvise  ham  til  den 
ndferlige  trykte  Belæukning,  der  er  udarbejdet  af  den  paa 
Sundhedskollegiets  Foranstaltning  i  sin  Tid  nedsatte  Kommis- 
sion, hvori  jeg  ligeledes  har  taget  en  væsenlig  Del.  En 
Insinuation  som  den  ovenstaaende  forekommer  mig  i  et 
videnskabeligt  Tidsskrift  at  være  utilstedelig.  Lige  saa  ufor- 
Btaaelig  er  Forf/s  Slutnings-Passus.  Hvad  er  det  for  ind- 
gribende Foranstaltninger,  som  Forf.  sigier  til,  som  kunne 
medføre  en  hurtig  Forandring,  og  for  hvilke  han  vil  rejse  en 
enstemmig  Opinion?  Skulde  Forf.  maaske  tænke  paa  det, 
som  er  vur  By*8  svage  Side ,  de  tætte  Beboelsesforhold ,  og 
være  tilsinds  at  ville  fremtrylle  iblandt  os  en  anden  Hauss- 
mann,  som  kunde  skaffe  os  nye  og  brede  Gader  igjennem 
Byens  Fattigkvarterer,  rummelige  aabne  Pladser  etc.  etc,  da 
vil  jeg  dog  minde  om,  at  man  i  saa  Fald  maa  være  betænkt 
paa  at  tilvejebringe  en  ny  radikal  Byggelov  —  som  dog 
næppe  Rigsdag  eller  Borgerrepræsentation  vilde  acceptere. 
I  modsat  Fald  vilde  et  saadant  Experiment  efter  den  nu- 
gjældende  Bygningsmaade ,  der  hovedsagelig  jo  bestaaer  i 
Opførelsen  af  6  å  6  Etages  kasernemæssige  Huse,  næppe 
blive  nogen  hygiejnisk  Gevinst,  men  kun  føre  til  en  slet  og 
ret  Kulisse-Forandring.  Kunde  Forf.  derimod  hjælpe  os  til 
blot  en  ny  lille  §  i  vor  Byggelov  eller  Sundhedsvedtægt, 
som  gik  ud  paa  at  forbyde  Beboelsen  af  Lejligheder,  der 
vitterlig'  maa  ansees  for  utjenlige  tit  menneskelig  Beboelse 
eller  i  høi  Grad  skadelige  for  Sundheden  —  hvad  Sundheds- 
kommissionen hidtil  forgjæves  har  bestræbt  sig  for  — ,  da 
vilde  jeg  være  ham  meget  forbunden.  Jeg  frygter  imidlertid 
for,  at  hvad  Sundhedskommissionen,  der  jo  dog  er  bekjendt 
for  megen  Moderation,  ikke  har  kunnet  opnaa,  heller  ikke 
vil  lykkes  en  Forf.,  der  væsenlig  kun  har  løse  og  umodne 
Paastande  at  støtte  sig  til. 
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Idet  jeg  tager  Afsked  med  «Ho8pUal8tidenden8ii  Forf.,  kan 
jeg  ikke  Andet  end  takke  ham,  fordi  han  bar  givet  mig  Lej- 
lighed til  at  udtale  mig  lidt  udførligt  om  vore  Sundheds-  og 
Dftdelighedfiforhold  ,  som  jo  er  et  mne  af  stor  Betydning 
for  Læger  og  Lægfolk.  Misbrug  af  Statistik  er  desværre 
ikke  sjelden  blandt  Læger  og  Statistikere,  skjøndt  et  saa 
stort  Misbrug,  som  det,  jeg  her  har  maattet  imødegaa,  hel- 
digvis dog  hører  til  de  større  Sjeldenheder.  Jeg  har  des- 
værre Grund  til  at  antage,  at  der  blandt  ikke  saa  faa,  navnlig 
af  vore  yngre  Læger,  hersker  megen  Uklarhed  saavei  med 
Hensyn  til  den  komparative  Statistiks  rette  Anvendelse  som 
i  det  Hele  angaaende  Statistikens  Betydning  for  Hygiejnen; 
og  ihvorvel  jeg  ved  denne  Sags  Behandling  har  været  nød- 
saget til  al  gaa  noget  mere  i  Detail,  end  jeg  oprindelig 
havde  foresat  mig,  skal  jeg  dog  endnu  udbede  mig  Læse- 
rens Opmærksomhed  for  nogle  faa  derhen  hørende  Bemærk- 
ninger. 

I  Tidsskriftet  «det  nittende  Aarhundrede*  Okt.-Evartalet 
1875,  pag.  50  ff.,  er  en  yngre  navngiven  Læge  optraadt 
som  Forfatter  af  en  Artikel  «0m  hygiejnisk  Statistik*.  Denne 
Artikel,  der  synes  at  være  udskreven  af  den  første  den 
bedste  Baandbog  i  medicinsk  eller  komparativ  Statistik, 
hvoraf  de  fleste  som  bekjendt  ere  af  meget  tvivlsomt  Værd, 
indeholder  saa  mange  løse  og  urigtige  Data  og  Paastande, 
at  det  vilde  blive  et  vidtløftigt  Arbejde  at  belyse  dem  alle. 
Jeg  skal  kun  holde  mig  til  nogle  enkelte  Udtalelser,  der  fore- 
komme mig  karakteristiske,  for  saa  vidt  de  have  en  vis  so- 
cialistisk Bismag.  Forf.  anfører  som  det  værdifuldeste  Ud- 
bytte af  den  nyere  hygiejniske  Statistik,  at  den  har  bragt  os 
Oplysninger  om  Dødeligheden  i  de  forskjellige  Samfunds- 
lag!??). Han  omtaler  saaledes,  «at  medens  Gjennemsnits- 
levealderen  nulildags  for  Alle  i  Europa  er  35—40  Aar,  er  den 
for  den  egenlige  Arbejderklasse  kun  omtrent  30;  for  de  bedre 
stillede  Klasser,  Læger,  Jurister,  Kunstnere  og  Lærere  stiger 
den  til  50 — 58  Aar;  endnu  bedre  er  Forholdet  for  højere 
Militærpersoner,  Embedsmænd,  Forstmænd,  Landejendoms- 
besiddere og  Kjøbmænd,  som  leve  60-^64  Aar;  og  aller  for- 
delagtigst ere  Præsterne  stillede,  med  en  Levealder  af  65 — 
68  Aar.  Det  magelige  og  mere  vegetative  Liv  har  saaledes 
sine  Fordele  o.  s.  v.»  Han  slutter  saaledes:  «som  et  af 
de  væsenligste  og  betydningsfuldeste  Resultater  af  den  sam- 
menlignende Statistik  kan  det  betragtes  som  bevisti?),  ait 
det  især  er  Arbejdsklassen,  de  som  lide  under  slet  Ernæ- 
ring, slette  Klæder  og  slet  Bolig  og  desforuden  under  selve 
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Arbejdets  Følger,  der  levere  Hovedkontiogentet  paa  Dede- 
listerne;  og  det  er  her  atter  navnlig  Bern  ene,  som  det  gaar 
ud  over  o.  s.  v.  o.  8.v«»     Af  hele  denne  Meddelelse   er  kun 
den  sidste  Sætning  tildels  rigtig;  alt  det  Øvrige  er  urigtigt. 
Forf.  bar    nemlig    i    sine  ovenfor  anførte  Data  meddelt  de 
bekjendte  Undersøgelser  af  Casper,  og  véd  altsaa  ikke,  at 
disse   (lige   saa  vel  som  de  fleste  ældre  af  den  Art,   •Lom-* 
bards* ,    «de  Neofvilles«  etc.)  ere  aldeles   ubrugbare,    fordi 
Casper  og  lignende  Statistikere  bar  begaaet  samme  Fe]l  som 
•  Hospitalstidendens*  Forf.  med  Hensyn  til  hans  Beregning  af 
Dødeligheden  i  første  Livsaar,   nemlig  udelukkende  at  have 
benyttet  Dødstal,  uden  at  sætte  disse  i  Forbindelse  med  Tal 
for  de  samtidig  Levende  i  disse  Livsstillinger.    Der  findes  kun 
meget    faa  paalidelige  og  korrekte  Undersøgelser  af  denne 
Art,  sonn  imidlertid  give  et  herfra  temmelig  forskjeliigt  Re- 
sultat.     Det  hermed  sammenhængende  Spørgsmaal,  om  Vel- 
stands og  Fattigdoms  Indflydelse  paa  Dødeligheden  er  i  det 
Bele  af  ældre  Statistikere  (Villermé,  Ducpetiaux  og  Cbateau- 
neuf)    blevet   meget   utilfredsstillende  behandlet,   og   kritik* 
Løse    statistiske    Skribenter    have    ved    at    gjentage    disse 
upaalidelige    Resultater    givet    rigeligt   Stof    til   Agitations- 
Materiale  for  vore  moderne  Socialister.     Ogsaa   over  dette 
vanskelige  Spørgsmaal  er  der  iniidlertid  kommet  noget  mere 
Lys   i   de  senere  Åar,    fornemlig   fra  engelske  Undersøgere 
(bh  •  A.  Nelson  og  £.   Smith).     Jeg  skal  for   saa  vidt  den 
unge  Forf.  maatte  skye  Uleiligheden  at  gaa  til  selve  Kilderne 
(fornemiig  Nelson :  Contributions  to  Vital  Statistics  etc.  London 
1867),  blot- henvise  ham  til  en  af  de  mere  gedigne  Haandbøger, 
Wappåus  nAIlgemeine  Bev61kerungsstatistik»  1859 — 61,  hvori 
dette  Spørgsmaal   behandles   med    denne  Forf/s  sædvanlige 
grundige  Kritik.     Wappåus  bemærker  (1.  Tb.  pag.  196  ff.) 
støttende  sig  hovedsagelig  til  de  fortrinlige  engelske  Under- 
søgelser, tat  de  saakaldte  arbejdende  Klasser,  naar  de 
leve  arbejdsomt,  ordenlig  og  maadeholdent  og  i  gode  Dage 
drage  lidt  Omsorg  for  de  slette  Tider,  selv  i  de  usunde  store 
Byer  ikke  alene  have  en  lige  saa  lang  Livsvarighed  som  de  mel- 
lemste og  mere  velstaaende  Klasser  af  Befolkningen,  og  naar 
de  bo  paa  Landet  endog  en  højere,  men  at  de  gjennem- 
gaaende   endog  have  en  højere  Livsvarighed  end  de   for- 
nemste Klasser  i  Samfundet,    navnlig  end    Adelens. 
Fremdeles   bemærker   Wappåus,    idet    han   fortsætter   sine 
almindelige  Betragtninger  over  dette  vigtige  Punkt:    « Vel- 
stand   og    Armod    ere   ikke    de   2  eneste  alminde^ 
lige  Betingelser,  der  bringer  Dødeligheden  til  at 
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falde  eller  stige,   men  Graden  af  den  tødlel^e  KiHnr 

har  en  lige  saa  stor  Indflydelse  herpaa.« 

For  en  virkelig  Bygiejniker  og  Statistiker,  som  er  å  jour 
med  sin  Videnskab,  er,  hvad  jeg  her  har  omtalt,  en  velbe* 
kjendt  Sag,  og  navnlig  hører  det  saa  at  sige  til  Statisttkens 
ABC,  at  man  véd  at  vogte  sig  for  den  Fejl,  som  jeg  oftere 
har  henpeget  til,  at  benytte  i  sine  Beregninger  udelukkende 
Dødstal.  Desværre  ere  jo  ikke  alle  Læger  tillige  Hygiejnikerei 
og  flere  ældre  Læger  leve  maaske  endnu  i  god  Tro  paa 
Villermé*s  og  Ducpetiauit^s  bekjendte  Undersøgelses- 
ResuUater;  men  en  Læge,  der  optræder  som  Forfatter  i  et 
videnskabeligt  Tidsskrift  og  vil  belære  den  store  Mængde 
angaaende  hygiejnisk  Statislik,  burde  dog  kjende  Noget  fil 
Statistikens  Fundamentalsætningér.  Gold  og  abstrakt  Statistik 
er  forkastelig;  men  socialistisk  Statistik  er  tillige  farlig,  fordi 
den  virker  samfundsopløsende. 

I  «det  19de  Aarhundrede«  1876,  pag.  162  IT.  Gndes  af  den 
samme  ungelæge  en  Anmeldelse  af  de  tidligere  omtalte  af  Ma« 
gistraten  udgivne  «Slatistiske  Oplysninger  om  Staden  Kjøben- 
havn.  1ste  Hefte.*  Der  optræder  den  unge  Forf.  væsenlig  som 
Pædagog.  Han  er  meget  misfornøjet  med,  at  Kjøbenhavns 
Kommune  ikke  udgiver  mere  til  Skolevæsenet  —  tat  Skole- 
væsenet ikke  engang  koster  halvt  saa  meget  søm  Fattigvæ- 
senet* —  som  om  man  I  Virkeligheden  kunde  sammenligne 
disse  to  institutioner.  Han  slutter  sin  Anmeldelse  med  følgen<ie 
Tirade:  «Nutiden  vil  først  og  fremmest  læse  od  af  Tallene, 
hvorvidt  Oplysning  er  trængt  ned  i  en  Befolkning  ,  thi  af 
mangelfuld  Oplysning  kommer  Sygdomme,  Forbrydelser  og 
Fattigvæsen*  (Fattigdom).  Denne  Tirade  hører  til  de  saa- 
kaldte  »halve  Sandheder*,  om  hvilke  en  af  Botanikens  ansete 
Veteraner,  Schleiden,  i  sin  Tid,  i  nogle  Foredrag  mod 
Darwinismen,  har  gjort  den  træffende  Bemærkning,  at  de 
ligesom  .elskværdige  Gavtyve  ere  farligere  end  virkelige 
Usandheder.  Jeg  ekal  her  kun  indskrænke  mig  til  nogle 
faa  Bemærkninger  desangaaende,  idet  jeg  haaber  at  faa 
Tid  til  ved  given  Lejlighed  at  behandle  dette  Æmne 
noget  udførligere.  Jlvad  Forbrydelser  angaar,  ere  de  fleste 
Kriminalister  dog  vist  enige  om,  at  disse  ikke  saa  meget 
stamme  fra  Mangel  paa  Oplysning  eller  Ubekjendtskab  med 
den  skrevne  eller  medfødte  Morallov,  som  derimod  flra  slette 
Lidenskaber  og  Vaner,  Mangel  paa  Selvbeherskelse  og  Selv- 
tugt, Drikfældighed  —  og  navnlig  den  blandt  de  lavere 
Klasser  overhaandtagende  Nydelses-  og  Forlystelsessyge. 
Med  Hensyn  til  Fattigdom  vide  jo  ligeledes  de  Sagkyndige, 
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al  c.  ^ffo  af  de  Fattige  gelv  have  forskyldt  deres  Fattigdom 
—  hvad  dét  maaske  ikke  skader  at  erindre  om,  paa  eo  Tid, 
hvor  saa  roegen  falsk  Pllaniropi  og  Sentimentalitet  gjør  sig 
gjæidende.  Hvad  endelig  angaar  Sygdomme  og  Død,  dåer  det 
jo  en  gammel  Sandhed,  som  gjælder  for  alle  Klasser,  «>at  der 
ikke  groer  nogen  Urt  imod  Døden«;  i  Oplysningen  vil  man 
forgjæves  søge  denne  Uri,  og  hvor  nyttig  end  Udbredelsen 
af  hygiejniske  Kundskaber  er,  have  dog  Lægerne,  som  jo 
fortrinsvis  maa  antages  at  være  vel  Instruerede  i  denne 
Retning,  ikke  meget  Udbytte  heraf  til  deres  Livs  For- 
længelse, thi  det  er  langt  fra,  at  Læger  blive  •Methusalemer«. 
Sagen  er,  at  man  forvexler  Oplysning  med  Opdragelse. 
Oplysning  er  nu  blevet  det  fælles  banale  Stikord,  hvormed 
al  Tidens  Brøst  skal  læges,  ligesom  i  sin  Tid  i  Politiken 
den  almindelige  Stemmeret  var  det. 

At  træde  op  mod  slige  hule  og  tomme  Fraser  som 
de  ovennævnte,  anser  jeg  for  Enhvers  Migt,  saa  meget 
mere,  aom  der  jo  i  vort  lille  Samfund  fra  mange  Sider 
(Grundtvigianere  først  og  fremmest,  Nihilister,  Fritænkere 
og  Venstremænd)  gjørés  saa  meget  for  at  nedbryde  Respekten 
for  Videnskab  og  Konst,  for  at  desorientere  Mængden  og 
forvanske  den  sagkyndige  og  videnskabelige  Opinion,  der 
i  andre  civiliserede  Lande  dog  betyder  Noget.  Men  for 
Lægestanden  er  det  dobbelt  Pligt  at  advare  mod  de 
mange  løse  og  overfladiske  Betragtninger,  som  ukaldede 
hygiejniske  Reformatorer  bringe  tiltorvs.  Lægerne  er  jo  i 
det  Hele  baade  her  og  i  Udlandet  olllfredse  med,  at  de  sty- 
rende* Myndigheder  lægge  saa  lidt  Vægt  paa  deres  Raad,  at 
de  selv  have  saa  Ilden  Indflydelse  paa  den  hygiejniske  Ad- 
ministration, og  at  man  i  det  Bele  ikke  synes  at  have  faaet 
rigtig  Øje  for  Hygiejnens  Vigtighed  og  for  den  nære  For- 
bindelse, der  bestaar  imellem  Hygiejne  og  Nationaløkonomi. 
Man  tør  imidlertid  ikke  undres  herover;  thi  saa  længe  saa- 
danne  hygiejniske  Udtaleleer  og  national- økonomiske  Lære- 
sætninger som  de,  der  ere  blevne  fremsatte  af  den  yngre 
Læge  i  «det  19de  Aarh.»  eller  af  Anmelderen  i  •  Hospitals- 
tidende*,  endnu  kunne  fremkomme  iblandt  os,  kunne  Læ- 
gerne næppe  gjøre  Fordring  paa  nogen  særlig  offentlig 
Tillid.  Man  har  paastaaet,  at  flere  af  vore  yngre  Læger 
i  ikke  ringe  Grad  skulde  være  blevne  influerede  af  Socialis- 
mens og  den  moderne  Materialismes  (aden  frie  Tankes*) 
falske  Læresætninger.  Skulde  dette  være  Tilfældet,  da 
gjælder  det  itide  om  at  gjøre  opmærksom  herpaa,  thi  dette 
tyder   i   saa  Fald   paa  en  begyndende  Degeneration  blandt 
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den  yngre  Lægestand,  der  er  saa  meget  mere  at  beklage, 
8om  den  danske  Lægestand  tidligere  har  udbiærket  sig 
netop  ved  bonsens  og  en  ædruelig  Opfattelse  af  Llvsfæno- 
menerne  og  de  sociale  Forhold. 


ElektrieiteteBs  Aif evdelse  ?eil  Paralyser« 

Efter  W.  Erb  (Ziemssen's  Handb.  d.  spec.  Pathol.  u.  Therapie.    Rd.  XII, 

Abth.  II). 


Naar  man  taler  om  Elektriciteten  som  Kurmiddel  mod  Para- 
lyser, tænker  man  derved  væsenligst  kun  paa  den  induce« 
rede  og  den  konstante  Strøm,  der  nu  til  Dags  næsten  ude- 
lukkende anvendes  i  terapevtiske  Øjemed.  Som  bekjendt  er 
det  Duchenne,  der  har  anbefalet  og  anvendt  Induktions- 
strømmen  ,  medens  den  konstante  Strøm  væsenligst  skylder 
Re  mak  sin  Anvendelse  i  Medicinen;  begge  have  de  deres 
uomtvistelige  Betydning,  om  end  Grænserne  for  deres 
Virkeevne  endnu  ikke  ere  nøje  bestemte.  Den  konstante 
Strøm  har  for  saa  vidt  et  Fortrin,  som  den  i  talrige  Til* 
fælde  er  i  Stand  til  al  opfylde  en  Indicatio  causalis;  den  er 
utvivlsomt  et  af  de  vigtigste  Kurmidler  mod  mange  Bjærne* 
og  Rygmarvssygdomme,  der  medføre  Paralyser,  og  hvor  den 
inducerede  Strøm  viser  sig  saa  godt  som  uden  Virkning; 
den  finder  derfor  ogsaa  nu  en  udstrakt  Anvendelse. 

Det  er  paa  Sagens  nuværende  Standpunkt  umuligt  at 
opstille  nogen  fuldgyldig  Forklaring  for  den  inducerede  og 
den  konstante  Strøms  antiparaly tiske  Virkninger;  de  fleste 
Indikationer  er  man  kommen  til  ad  Empiriens  Vej  og  ingen- 
lunde gjennem  et  nøje  Kjendskab  til  de  fysiologiske  Virk- 
ninger af  den  elektriske  Strøm  og  Paralysernes  Natur  og 
Væsen.  Byppigst  er  det  vistnok  den  elektriske  Strøms  in- 
citerende Virkning,  som  man  drager  sig  til  Nytte  ved  dens 
Anvendelse  i  Terapien.  Den  Kjendsgjerning,  som  ogsaa  er 
slaaende  for  Lægfolk,  at  man  ved  den  elektriske  Irritation 
er  istand  til  at  fremkalde  Muskelsammentrækninger  og  Be- 
vægelser i  paralyserede  Dele,  maalte  allerede  tidligt  gjøre 
den  Antagelse  nærliggende,  at  netop  disse  kunstige  Muskel- 
kontraktioner ere  det  Virksomme  ved  det  terapevtiske  Re- 
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suUat.  Lige  saa  lidt  som  man  imidlertid  har  kunnet  gjere 
flig  en  plausibel  Forestilling  om,  hvorledes  denne  Virksomhed 
skulde  gjøre  sig  gjældende,  lige  saa  lidt  har  Erfaringen  be- 
kræftet, at  Fremkaldelsen  af  Muskelsammentrækninger  skulde 
være  nødvendig  til  Helbredelsen  af  Paralyserne.  Heller  ikke 
lader  Resultatet  sig  henføre  til  en  simpel  Gjenoprettelse  af 
Ledningen  gjennem  det  læderede  Sted,  da  man  jo  notorisk 
hyppigst  anvender  Elektriciteten  nedenfor  dette.  I  de  fleste 
Tilfælde  maa  man  tænke  sig,  at  den  elektriske  Irritation  og 
overhovedet  enhver  stærkere  Irritation,  som  træffer  motoriske 
Baner,  er  i  Stand  til  at  overvinde  Hindringer,  som  under 
patologiske  Tilstande  ophæve  Ledningen  af  Villiesimpulsen, 
og  saaledes  ligesom  fremtvinge  Irritationens  Overførelse  til 
Musklerne.  Er  saaledes  den  Hindring  med  Kraft  overvundet, 
som  Villien  Ikke  formaaede  at  overvinde,  er  Muligheden 
ogsaa  givet  for  en  Ledning  af  Villiesimpulsen  til  Musklerne, 
og  Bevægelsesevnen  vender  tilbage,  om  end  i  Begyndelsen 
kun  i  ringe  Grad.  I  saadanne  Tilfælde  ser  man  ofte  Moti- 
Ilteten  ganske  pludseligt  vende  tilbage  efter  en  stærkere 
Irritation,  og  det  er  i  høj  Grad  sandsynligt,  at  en  hyppigere 
Gjentagelse  af  en  stærk  motorisk  Irritation  sukcessivt  betinger 
Muligheden  af  en  vedvarende  Ledning  af  Villiesimpulsen  og 
derved  fremkalder  Helbredelse.  Dette  gjælder  navnlig  med 
Hensyn  til  de  Former  af  Paralyse,  der  ere  komplicerede 
med  Degeneration,  Ernæringsforstyrrelse  og  Atrofi  af  Nerver 
og  Muskler,  og  i  hvilke  Irritabiliteten  og  Ledningsevnen 
under  et  vist  Stadium  af  Regenerationsprocessen  kun  er 
tilstede  for  stærkere  Irritamenter.  En  hyppigere  Anvendelse 
af  disse  gjør  da  igjen  Nerverne  og  Musklerne  modtagelige 
ogsaa  for  de  svagere  Irritamenter.  Man  kan  opoaa  dette 
Resultat  med  begge  de  to  Former  af  elektriske  Strømme,' 
saafremt  disse  overhovedet  ere  istand  til  at  frembringe  den 
nødvendige  Irritation  og  dnrigjeonem  Muskelkontraktionen, 
og  bedst  og  sikrest  sker  dette  ad  den  direkte  Vej,  ved  di- 
rekte Anbringelse  af  de  elektriske  Strømme  paa  de  lammede 
Nerver.  Ogsaa  ad  indirekte,  reflektorisk  Vej  kunne  saa* 
danne  Irritationer  komme  i  Stand;  hvor  de  anatomiske  Fore- 
hold ere  gunstige  derfor,  kunne  ved  enhver  periferisk  sen* 
sitiv  Irritation  reflektoriske,  ligesom  fra  Centrum  udgaaende, 
Irritationer  gaa  over  paa  de  paralyserede  motoriske  Baner  og 
her  ved  en  hyppigere  Gjentagelse  efterhaanden  fremkalde  en 
Restitution  og  Forøgelse  af  Ledningsevnen.  Man  har  i  denne 
reflektoriske  Impuls  et  fortrinligt  Middel  til  at  lade  den  tilsigtede 
Irritation  ad  Indirekte  Vej  indvirke  centralt  i  Tilfælde,  hvor  man 
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af  aDatomlske  Grunde  ikke  kan  anbringe  den  centralt  for 
Læsionsatedet.  Særlig  egner  denne  Metode  sig  naturligvis 
for  de  Tilffflde,  hvor  den  aimpleste  og  sædvanligste  Reflex* 
bue  utvivlsomt  er  bibeholdt  f.  Ex.  ved  Ansigtslamhed,  medens 
Falelsen  er  uskadt,  eller  ved  den  spinale  Børnelamlied,  hvor 
Følelsen  i  de  paralyserede  Dele  altid  er  uskadt.  Ugunstt« 
gere  stille  Forholdene  sig  selvfelgelig  ved  periferisk  Lambed 
af  blandede  Nerver,  hvor  de  sensitive  Baner,  der  skulle  ud« 
løse  Reflexen,  ogsaa  ere  lammede;  dog  er  der  ogsaa  her 
en  Mulighed  for  en  Overførelse  af  Reflexirrttation  fra  mere 
fferntiiggende  sensitive  Baner  til  de  paralyserede  motoriske, 
om  der  end  hertil  kræves  stærkere  sensitive  irritationer. 
Det  er  sandsynligt ,  at  i  mange  Tilfælde  af  Lambed  af  cen- 
tral Oprindelse  maa  Resultatet  af  den  periferiske  elektriske 
Behandling  henføres  til  disse  Indvirkninger,  om  end  Be- 
tydningen af  de  reflektoriske  Indvirkninger  paa  Cirkulations- 
forholdene  paa  Læsionsstedet  herved  ikke  maa  overses.  Til 
at  fremkalde  de  reflektoriske  Virkninger  kan  man  ligeledes 
anvende  begge  Slags  Strømme,  naturligvis  kun  efter  de  Me- 
toder, som  betinge  en  stærk  sensitiv  Irritation. 

Ved  Behandlingen  af  Paralyserne  maa  der  ogsaa  lægges 
Vægt  paa  de  elektriske  Strømmes  Evne  til  at  forøge  Irri- 
tabiliteten. Det  er  en  Ejendsgjerning ,  at  en  Nerves 
Modtageligbed  stiger  derved,  at  der  ledes  baade  en  induceret 
og  en  galvanisk  Strøm  igjennem  den;  endvidere  at  man  og- 
saa i  Nerverne  hos  det  levende  Menneske  kan  fremkalde  de 
bekjendte  elektrotoniske  Virkninger  af  galvaniske  Strømme 
og  særlig  den  positive  Modifikation  af  Irritabiliteten  efter 
Indvirkningen  baade  af  Katoden  og  Anoden.  Det  er  muligt 
og  sandsynligt,  at  en  hyppigere  GJentagelse  af  disse  Ind- 
virkninger kan  befordre  Helbredelsen  af  mange  Lamheder, 
og  heri  maa  vel  ogsaa  i  det  mindste  delvis  Grunden  søges 
til  de  opnaaede  Resultater. 

Ogsaa  den  af  Héidenhain  paaviste  stimulerende 
Indvirkning,  som  den  galvaniske  Strøm  udøver  paa  den  ved 
forskjellige  Irritamenter  udmattede  Muskel,  har  maaske  Be- 
tydning ved  den  her  omhandlede  Behandling  af  Paralyserne 
navnlig  i  dø  Tilfælde,  hvor  de  motoriske  Nerve-  og  Muskel- 
apparater  ere  medtagne  og  udmattede  ved  Anstrængelser. 
Til  at  fremkalde  denne  Virkning  egner  den  opadstigende 
Strøm  sig  bedre  end  den  nedadstigende. 

Endelig  maa  man  heller  ikke  undervurdere  de  tro  fiske 
Indvirkninger,  som  den  elektriske  Strøm  udøver  paa  Nerver 
og  Muskler  dels  ved  at  fremkalde  Muskelkontraktioner,  dels 
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ved  at  paaTirke  Karreo«,  de  osmoliske  og  kemiske  Pro* 
eesser.  Riglignok  har  maD  i  denne  Benaeende  i  hej  Grad 
overvurderet  MuakelkoDtraktionernea  Betydning,  idet  maa 
har  troet  at  kunne  hindre  Atrofien  af  Musklerne  ved  at 
fremkalde  regelmæssige  Sammentrekningeri  en  Antagelsoi 
som  Erfaringen  ikke  har  bekræftet,  idel  det  har  vist  sig,  al 
selv  en  nok  saa  tidligt  indledet  og  nok  saa  omhjggeiigt 
gjennemført  elektrisk  Behandling  ikke  kan  hindre  de  dege- 
nerative Processers  Indtræden  i  Muskelvævet.  Derimod  er 
Elektriciteten  vel  skikket  Ul  at  befordre  og  paaskyode  Rege- 
nerationen af  Nerverne  og  Musklerne,  og  det  er  derfor  ogsaa 
særligt  I  den  Periode,  da  Regenerationen  tager  sin  Begyn- 
delse, at  man  skal  anvende  denne  Behandling.  I  de  fleste 
af  disse  Tilfælde  vil  man  særlig  være  henvist  til  Anven* 
delsen  af  den  konstante  Slrem,  idet  denne  sikkrest  frem- 
kalder Muskelkontraktionerne,  paavirker  Clrkulationsforhol- 
dene  o.  s.  v. 

Det  lader  sig  nu  vel  formode,  at  det  ikke  er  de  ovenfor 
nævnte  Virkninger  af  den  elektriske  Strøm  alene,  som  man 
skylder  de  fortrinlige  Resultater  ved  Paralyserne,  men  at 
der  ogsaa  herved  kommer  andre  hidtil  utilstrækkelig  kjendte 
Virkninger  i  Betragtning.  Tanken  maatte  her  særlig  vende 
sig  mod  de  endnu  stadig  hypotetiske  •trofiske*  Nervetraade, 
idet  en  Indvirkning  paa  dem  maatte  antages  at  kunne  øve 
en  væsentlig  Indflydelse  paa  Ernærings-  og  Irritabilitetsfor«* 
holdene  i  Nerver  og  Muskler. 

Faradisation.  Denne  Metode  virker  hovedsagelig  ved 
en  direkte  eller  indirekte  Fremkaldelse  af  Muskelsammen- 
trækninger« Den  indirekte  er  langt  at  foretrække,  da  der 
herved  kræves  en  langt  ringere  Strømstyrke  og  altsaa  voldes 
Patienten  mindre  Smerte.  Ved  centrale  Affektioner,  Syg- 
domme i  Nerverødderne  o.  s.  v.  vil  man  selvfølgelig  kun 
sjeldent  kunne  hide  den  indncerede  Strøm  indvirke  med  til- 
strækkelig Styrke  paa  selve  Sygdommens  Sæde^  men  er  og- 
saa her  benvist  til  den  periferiske  Faradisation,  hvorved  til- 
lige de  reflektoriske  Indvirkninger  spille  en  Rolle.  I  Almin- 
delighed anvender  man  udelukkende  fugtige  Elektroder,  om 
end  Anvendelsen  af  den  elektriske  Pensel  kan  være  tilladt, 
og  den  lokale  Faradisation  skal  altid  institueres  paa  en 
regelret  og  rationel  Maade. 

Der  foreligger  som  bekjendt  i  Litteraturen  flere  gode 
Monografier  over  Tekniken  ved  denne  Procedure.     Det  er* 
ikke  nødvendigt  at  paavirke  hver  enkelt  Muskel  for  sig,  det 
er  tilstrækkeligt  at  bringe  hele  Muskelgrupper  uoder  Et  til 
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KoDtraktioD  ved  at  indvirke  paa  de  paagjældende  Nerve« 
Btammer.  I  Almindelighed  skal  man  ikke  bruge  for  stærke 
Strømme,  som  Regel  gjælder  det,  at  Strømmen  er  stærk 
nok,  naar  den  netop  er  i  Stand  til  at  fremkalde  Muskei- 
sammentrækniog.  I  Tilfælde,  hvor  den  elektriske.  Irritabilitet 
er  gaaet  tabt,  maa  man  rette  sig  efter  Følsombeden  i  Huden 
eller  efter  Forsøg  paa  sunde  Partier.  Der  anvendes  en  Se- 
ance hver  Dag  eller  3  Gange  om  Ugen;  hver  Seance  skal 
vare  5 — 10  Minutter,  ved  mere  udbredte  Lamheder  længere  Tid. 

Galvan  isation.  Ved  Anvendelsen  af  denne  Metode 
gjælder  det  som  Grundregel,  at  man  altid  saa  vidt  muligt  skal 
stræbe  at  paavirke  selve  Grundaffektionens  Sæde;  ved  peri- 
feriske Lamheder  anvendes  derfor  Galvanisationen  paa  selve 
Læøfonsstedet,  ved  spinale  paa  Hvirvelsøjlen,  ved  cerebrale 
paa  Hovedet  og  paa  N.  sympathicus,  idet  man  naturligvis  i 
hvert  enkelt  Tilfælde  tager  nøje  Hensyn  til  de  derfor  gjæl- 
dende  Forsigtifshedsregler  og  Kontraindikalioner. 

Ved  Behandlingen  af  Paralyserne  er  det  hovedsagelig  Kato- 
den, som  kommer  til  Anvendelse,  og  som  bedst  opfylder  de  fore- 
liggende Indikationer;  den  forøger  Irritabiliteten,  efterlader  en 
positiv  ModiOkation  i  Nerverne  og  fremkalder  lettest  Muskel- 
sammentrækningerne. Den  skal  bringes  i  saa  nøje  og  saa  al- 
sidigBerøring  som  muligt  med  de  paralyserede  Dele  (Nerver  og 
Muskler),  hvilket  bedst  sker  ved  at  stryge  den  hen  ad  Hu- 
den langs  Nerver  og  Muskler,  som  skulle  paavirkes.  Anoden 
anbringes  hensigtsmæssigst  paa  Paralysens  Sæde,  men  kan 
ogsaa  anvendes  paa  et  indifferent  Sted  af  Legemet;  vil  man 
drage  Fordel  af  den  opadstigende  Strøms  stimulerende  Virk- 
ning, kan  man  ogsaa  anbringe  Anoden  periferisk  for  Kato- 
den Strygningerne  med  Katoden  er  altid  Hovedsagen.  Man 
kan  desuden  ogsaa  fremkalde  Kontraktion  ved  Afbrydelser  af 
Strømmen,  der  særlig  komme  til  Anvendelse,  hvor  man  til- 
sigter en  stærkere  Irritation,  eller  hvor  man  skal  paavirke 
Dele  med  meget  formindsket  Irritabilitet  (f.  Ei.  i  de  senere 
Stadier  af  Betændelsesreaktionen.  Strømstyrken  skal  vælges 
saaledes,  at  der  netop  iagttages  tydelige  Kontraktioner,  middel-  - 
maadig  Brænden  og  tydelig  Rødroe  af  Huden.  Seancerne 
skulle  vare  4 — 6 — 10  Minutter,  og  gjentages  hver,  hver  anden 
eller  hver  tredje  Dag,  alt  efter  Sygdommens  Art  og  Sæde, 
Individualiteten  og  de  ydre  Omstændigheder. 

Det  er  kun  sjeldent,  at  man  iagttager  et  øjeblikkeligt 
eller  paafaldende  hurtigt  indtrædende  Resultat  af  Galvaniaa- 
tionen  eller  Faradisationen ,  om  der  end  gives  Tilfælde,  i 
hvilke  man  efter  en  enkelt  elektrisk  Seance  ser  Bevægelser 
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foregaa,  som  haye  ^æret  amulige  Uger,  Maaneder  og  Aar 
igjeooem  (f.  Ei.  ved  Lamhed  af  Stemmebaandene,  under 
RestitutioDen  af  meget  vidt  fremskredne  travmatiske  Paralyser, 
lette  revmatiske  Lamheder,  der  have  bestaaet  i  nogen  Tid, 
enkelte  cei^brale  Paralyser,  hysteriske  Lamheder  o.  8.  v.).  I 
Reglen  hengaar  der  en  kortere  eller  længere  Tid,  inden 
Bevægeevnen  vender  tilbage,  og  Igjen  en  rum  Tid,  inden 
den  bliver  fuldstændig  normal,  men  det  gjælder  ssrlig  ved 
Elektroterapiens  Anvendelse  om  ikke  at  tabe  Taalmodigbeden. 
Navnlig  Paralyserne  med  Betændelsesreaktion  stille  i  Alminde- 
lighed Taalmodigbeden  paa  en  haard  Prøve,  og  det  kunde 
synes,  aom  om  den  elektriske  Behandling  er  uden  al  Ind- 
flydelse lige  til  det  Tidspunkt,  da  de  første  Spor  af  Bevæ- 
gelserne vende  tilbage,  medens  den  paa  den  anden  Side 
utvivlsomt  befordrer  Restitutionen,  naar  denne  allerede  er 
kommen  i  Gang. 

Allerede  i  lang  Tid  har  det  Spørgsmaal  været  meget 
omstridt,  hvorvidt  den  konstante  eller  den  inducerede  Strøm 
viser  sig  mest  virksom  ligeoverfor  Paralyserne.  Saa  meget 
er  i  hvert  Fald  sikkert,  at  Ingen  af  de  to  Former  af  Strømme 
ubetinget  har  Fortrinet  fremfor  den  anden.  Paa  den  anden 
Side  lader  det  sig  nu  slet  ikke  nægte,  at  den  konstante 
Strøm  har  et  langt  større  Omraade,  hvor  den  viser  sig  virksom, 
end  den  inducerede,  og  det  fordi  den  viser  sig  nyttig  ved 
mange  centrale  Lambeder,  hvor  den  inducerede  Strøm  er  uden 
Virkning.  Erfaringen  lærer  imidlertid,  at  ogsaa  den  inducerede 
Strøm  har  en  stor  Række  af  gunstige  Resultater  ved  Para- 
lyser at  opvise  og  kan  derfor  ligeledes  komme  til  Anvendelse  i 
mange  Tilfælde.  Ofte  synes  det  endogsaa,  som  om  man 
opnaar  en  særlig  gunstig  Virkning  ved  afvexlende  at  anvende 
den  konstante  og  inducerede  Strøm. 

For  de  Tilfældes  Vedkommende,  som  man  med  stor 
Begejstring  har  fremhævet  som  bevisende  for  den  konstante 
Strøms  Overlegenhed  (svære  revmatiske  Ansigtslamheder, 
travmatiske  Paralyser  med  Betændelsesreaktion)  har  det  ved 
eo  fordomsfri  og  kritisk  Betragtning  vist  sig  som  utvivlsomt, 
at  de  i  det  mindste  med  Hensyn  til  Durtigheden  af  Forløbet 
ikke  paavirkes  i  nogen  væsenlig  Grad  hverken  af  den  indu- 
cerede eller  den  konstante  Strøm.  Desuden  kan,  som  om- 
talt, i  saadanne  Tilfælde  ingen  Slags  elektrisk  Behandling 
hindre  Muskelatrofieos  Udvikling.  Den  konstante  Strøm  er 
saaledes  ingenlunde  et  virksomt  Middel  i  alle  Tilfælde,  om 
det  end  kan  antages,  at  ogsaa  i  de  her  omhandlede  dens 
katalytiske    Indvirkning  paa  Læsionsstedet   og   dens  Indfly- 
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delse  paa  Earreoe.  og  paa  ErnsriQgftproceMen  i  MpsklerM 
og  Karrene,  der  beOnde  eig  i  Regeneratioasstadiel,  kan 
være^  I  Stand  til  at  understøUe  Restitutionen,  naar  dea 
allerede  er  begyndt  at  komme  i.  Gang.  I  hvert  Fald  synea 
Erfaringen  at  tale  for  ea  saadan  Antagelae. 


*f  enigt  oter  SygdkMHei  lødafaM  •g  Fødsler  i  ^øbeøhaTø. 

Fra  Kjøbetihavns  prakt.  Læger  er  i  Ugen  17de— 23de  Jao.  an- 
meldt 892  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  743  af  Parsoter,  nemlig: 
Kopper  5,  SlLaalliopper  34,  Mæslinger  19,  Skarlagensfeber  8»  ondartet 
Balssyge  17,  Strubehoste  3,  Kighoste  26,  Faaresyge  40,  gastr.  Feber  24, 
tyf.  Feber  15,  exantemallsk  Tyfus  -,  Biodgang  2,  asiatisk  Kolera  -, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  64,  Ansigts-  Og  anden  Vandrerosen  14, 
Barselfeber  I,  ondartet  Saarfeber  -,  Koldfeber  6,  Brystkatarr  291,  Grippe  10, 
Lungebetændelse  23,  Halabetæ odeise  62,  akut  LeddereTmatisme  16,  andre 
Farsoter  50  (bl.  ØJeubet.  4,  Zona3,  Stomatitis  4,  Furunkler2,  Rødiinger34 
og  Erytem  3  Tlirslde) ;  desuden  Gonorré  94  venerisk  Saar  24,  erhvervet 
Syfilis  17,  medfødt  Syfilis  -,  Fnat  10,  Drankergalskab  3  og  Brændevins- 
sygdom  1. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  Fer* 
hold  til  Folkemængden  forekomne  i:  ToldboTej,  Frederiksberggade  og 
Graabrødretorv. 

Dødsfaldenes  Antal  er' 104.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  7 
(Strubehoste  I,  Kighoste  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  I,  Barselfeber  2, 
akut  Leciderevmatisme  1);  Blodforgiftninger  1;  konstitotiooelle 
Sygdomme  25  (Luogesvindsot  12,  Kræft  11);  voldsomme  D»ds- 
aarsager  3  (alle  Selvmord);  Dannelsesfejl  4;  lokale  Organsyg- 
domme  53;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Døds« 
aarsager  9  (Tæring  hos  Smaabørn  4). 

Levendefødte  ere  166  (75  Drenge,  91  Piger);  Dødfødte  2. 

Den  forløbne  Uge  har  været  mild  med  højt  Lufttryk,  svage  sydUge 
og  vestlige  Viude,  fugtig,  taaget  Luft  og  uogen  Nedbør. 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  bødsfald:  I 
London  af  Kopper  100,  af  Dirteritis  og  Kroup  9,  af  Barselfeber  7;  i  Liver- 
pool af  Kopper  17;  I  Kristlania  af  Mæslinger  2,  af  Skarlagensfeber  5, 
Difteritis  og  Kroup  2;  i  Stoktiolm  af  Mæslinger  2,  af  Skarlagensfeber  8, 
ty.f  Feber  4;  i  Kønigsberg  af  Skarlagensfeber  3,  af  Difterilis  og  Kroup  3; 
i  Danzig  nf  Skarhtgensfeber  7;  i  Stettin  af  Difteritis  og  Kroup  8;  i  Ham- 
borg af  Mæslinger  4.  af  Difteritis  og  Kroup  4;  i  Berlin  af  Mæslinger  S, 
af  Skarlagensfeber  17,  af  Diaetitis  og  Kroup  19,  af  tyf  Feber  9;  i  Parts 
af  tyf.  Feber  29,  af  Kopper  8;  i  Bryssel  af  Kopper  2;  i  Wien  af  Kopper  20, 
af  Dirteritis  26.  Fra  Kalkutta  er  annieidt  82  Dødsfald  af  tyf.  Feber,  59 
af  asialisk  Kolera,  og  fra  Madras  51  Dødsfald  af  tyf.  Feber. 


1  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender   hen- 
vender man  eig  i  Aedaklørene  Bopsdl  Vesterbrogade  Nr.  87 

l?tR  S.i!.- 


c.  A.  ReUieli  Forktf.      BItoeo  Lvon  Bostrykkeri. 


m«lnlsn.  I.  M.  fekmi  1871 


Ugeskrift  for  Læger. 

Z^  Række  XXIII.  Nr.  S. 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe, 


ladbald:  f.  UiU:  Il  TQfaUi  af  Imuum  umUtm  mUm  ttdotatii.  8iI«b*i: 
Kinf  li  •  SaiMolitMtik  fe  lMg«ri|il  Bmnit.  StaifdM  fra  JMdlMiÉ. 
almit  (Ifl  iBlHMa  tnr  SraAaif  litf)  af  M»  Jaaiar  i87T.  ttmabe  fra 
JMdlMBiilinal  (13  kwtømåm  mm  Srarfhwf  A^)  «f  iJMt  JiMar  4S77.  MMl- 
gnab«.  IMHnialia.  MIdM.  •ftnift  tT«  SjgimM,  DtMdiif  Md«  i 
IjibiihafiL 

Et  TilfeMe 
af  AiMrisHt  steeifome  aorUe  UMnieiitifl« 

Meddelt  i  det  med.  Selskaba  Mede  den  4de  JaDuar  1877 

af  Dr.  med.  T.  Budde. 


AortaaneTiisinenie  ere  som  bekjendt,  i  hvert  Fald  i' de  tid- 
ligere Perioder  af  Forløbet,  overordeotlig  vanskelige  at  dia- 
gnosticere, de  Symptomer,  eom  de  fremkalde,  ere  saa  mang- 
foldige og  indenfbr  de  enkelte  Tilfælde  aaa  varierende,  at 
det  ikke  kan  undre,  at  de  Fremstillinger  af  Symptomatologien 
for  denne  Affektion,  som  man  floder  eelv  i  de  bedste  Mono- 
grafier og  større  Lærebøger,  ere  saa  forskjellige  og  tildels 
indbyrdes  modsigende.  Man  trænger  derfor  endnu  paa  dette 
Punkt  til  kasuisttgke  Meddelelser,  som  ere  skikkede  til  nøjere 
at  præcisere  det  kausale  Sammenhæng  mellem  visse  be- 
stemte sygelige  Fænomener  og  bestemte  anatomiske  Foran- 
dringer. Det  er  ogsaa  dette  Hensyn,  som  har  ledel  mig  til 
at  offentliggjøre  nedenstaaende  Sygehistorie,  som  tilmed  frem- 
byder en  særlig  Interesse  ved  at  sammenholdes  med  et 
åndet  Tilfælde,  som  Dr.  L.  W.  Salomonsen  har  meddelt 
i  nærværende  Tidsskrift  (v.  Ugeskr.  f.  Læger  29de  Januar 
1876),  og  som  i  flere  Henseender  stillede  sig  væsentligt  for- 
skjelligt  fra  dette. 

6.  L,  49  Aar,  Læge.  Pt.  var  af  en  sund  Slægt  og  havde  tidligere 
nydt  et  godt  Helbred.  I  Åaret  1872  begyodte  han  at  lide  af  hyppig  og 
amertefold  Afgang  af  Urinatene,  der  ved  dea  kemlake  Analyse  viste  sig 

Sdja  Bckke.  23de  Bd. 


114 


«t  beataa  af  oxalrar  Kalk,  ligesom  ogsaa  Urinen  fandtes  .at  indeholde  en 
forholdsvis  rigelig  Mængde  af  deUe  Stof.  Samtidig  plagedes  han  stadig 
af  fremtrædende  Nervøsitet  og  dyspeptlslLO  Tilfælde,  navnlig  Mavekatarr, 
som  en  enkelt  Gang  ogsaa  gav  Anledning  til  en  stærk  Gulsot  Afgang 
af  indtil  mandelstore  Stene  vedblev  et  Rir  Aar,  men  der  fandtes  dog 
aldr:g  nogen  Ansamling  af  Konkremeoter  i  Urinblæren.  Under  alt  dette 
viste  hans  Hold  og  Kræfter  ingen  væsentlig  Aftagen,  og  han  var  foldtvei 
i  Stand  til  at  besørge  sine  Forretninger.  1  Aaret  1874  begyndte  han  at 
lide  af  Kortaandethed,  der  navnlig  var  fremtrædende  efter  Anstrængelser, 
samt  af  intermitterende  Smerter  i  højre  Side  af  Brystet,  navnlig  bag 
Skulderbladet  og  onder  Brystvorten,  af  og  til  ogsaa  straalende  ud  i  højre 
Arm  i  de  bleve  opfattede  som  et  revmatisk  Fænomen.  Stetoskopien  viste 
samtidig  intet  Abnormt.  Disse  Tilfælde  bleve  i  Løbet  af  de  næste  tVs 
Aar  mere  og  mere  generende,  men  Aandenøden  steg  dog  aldrig  til 
egentlig  aslmailske  Anfald.  I  Siutnlogeu  af  Aaret  1875  paadrog  hao 
sig  en  stærk  Brystkatarr,  der  fremkaldte  haardnakkede  og  voldsomme 
Hosteanfald;  under  disse  steg  Aandenøden  til  en  høj  Grad,  Aandedrætiet 
blev  stærkt  hvæsende.  Ansigtet  cyanotisk  og  Pulsen  lille,  og  der  ud- 
viklede sig  et  meget  stærkt  Ødem  i  Ansigtet  og  paa  Halsen.  Stetosko- 
pien viste  paa  denne  Tid  Intet  andet  Abnormt  end  spredte  fugtige  Ralle- 
lyd,  der  navnlig  hørtes  stærkest  under  Anfaldene,  samt  nogen  Svækkelse 
af  Aandedrætiet  over  venstre  Lunge.  I  Begyndelsen  af  1876  tabte  Ka- 
tarren og  Hosten  sig  vel  lidt,  saa  at  han  igjen  kunde  begynde  at  gaa 
ud  og  besørge  sine  Forretninger,  men  fuldstændig  forlod  den  ham  aldrig 
senere,  og  stadig  vare  Hosteanfaldene  ledsagede  af  voldsomme  Smerter 
i  højre  Arm  og  højre  Side  af  Brystet.  Det  viste  sig  imidlertid  snart,  at 
han  ikke  var  i  Stand  til  at  besørge  sin  anstrængende  Lægegjerning, 
hyppigere  og  hyppigere  optraadte  de  astmatiske  Anfald,  og  stadig  vold- 
sommere bleve  Smerterne,  Ødemet  i  Ansigtet  aftog  og  tiltog,  men  tabte 
sig  aldrig  fuldstændigt.  I  Februar  1876  fandtes  ved  Undersøgelsen  dæm- 
pet Perkussion  overManubr.  sternl  og  de  to  øverste  Rlbbensmellemrum  paa 
højre  Side,  Stemmegjenlyden  var  her  forstærket,  Aandedrættet  svækket  men 
udtalt  vealkuiært.  I  Slutningen  af  Februar  tlltraadte  han  en  Rejse  tU 
Sydevropa.  Paa  denne  led  han,  navnlig  under  Jærnbanekjørslen  meget, 
og  efter  2  Maaneders  Forløb  vendte  han  tilbage,  i  alle  Henseeoder  slet^ 
tere;  Hosten  og  Astmaen  vare  tiltagne,  Ødemet  i  Ansigtet  meget  betyde- 
ligt; Stetoskopien  havde  ikke  forandret  sig  væsentligt,  og  lige  saa  lidt 
nu  som  senere  under  Sygdommens  Forløb  hørtes  der  nogen  Bilyd  hver- 
ken over  Hjærtet  eller  over  Aorta.  De  3  Maaneder  fra  Begyndelsen  af 
Juni  til  Begyndelsen  af  September  tilbragte  han  1  en  Fiskerby  ved  Øre- 
sundets Kyst;  heller  ikke  denne  Forandring  bragte  nogen  Bedring;  navnlig 
om  Aftenen  og  Morgenen,  naar  han  var  kommet  til  Sengs  eller  var 
staaet  op,  og  overhovedet  ved  enhver  Overgang  fra  den  liggende  Stilling 
til  den  oprejste  eller  omvendt,  indfandt  der  sig  voldsomme,  af  en  yderet 
pinlig  Åandenød  ledsagede  Hosteanfald,  der  kunde  vare  indtil  1  Time 
og  stadig  endte  med  Opbringelseo  af  et  sejgt,  graaligt  Sekret  Ogsaa 
om  Dagen  kunde  der  indfinde  sig  saadanne  Anfald,  under  hvilke  An- 
sigtet blev  yderst  cyanotisk,  Pupillerne  udvidede  og  Bevidstheden  om- 
taaget,  saa  at  han  endog  af  og  til  faldt  helt  ben.  Selv  udenfor  Anfaldene 
var  Aandenøden  stærk,  han  kunde  kun  taale  at  bevæge  sig  meget  lidt, 
og  stadig  var  Aandedrættet,  navnlig  Udaandingen,  hvæsende  og  pibende. 
Ødemet  i  Ansigtet  tiltog  navnlig,  naar  han  laa  ned.  Øjeæblerne  bleve 
mere  og  mere  fremataaende ,  ogsaa  bete  højre  Arm  var  Sædet  for  et 
meget  betydeligt  Ødem,  og  Huden  paa  den  var  kold  og  blaaligt  farvet. 
Vanerne  under  Huden  paa  Forfladen  af  Brystet,  særlig  dettes  højre  Side, 
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bl«?«  iterlit  Ddvldsd«  og  pnMøntend«  elg  som  tykke,  slangebagted«, 
varikøse  Strænge.  PerkaflsionsmatbedeD  brodt«  stg  lidt  efter  lidt  oter 
bele  bojre  Foiflade,  Tar  dog  oedadltl  mindre  odprsget;  Resptrationeii 
OTer  det  dæmpede  Parti  dog  stadig  adtalt  yesikolsr;  deo  bojre  Slderand 
af  Maoobr.  sterol  og  den  tllgræBseode  Del  af  de  2  orerste  Ribbens- 
meUemrum  paa  bejre  Side  bleve  lidt  frembvcWede,  men  ad  talt  Pulsation 
kuode  Ikke  konstateies.  Paa  Bagfladen  børtes  Respirationen  stadig  sts- 
gest  paa  Tonstre  Side,  og  hist  og  ber  børtes  spredte  Rallelyd.  Stemmen 
var  altid  klar,  og  der  Tlste  sig  aldrig  laryngospastlske  Fænomener. 
Polsen  følte«  overalt  isokron  og  af  'Ige  Styrke.  Urinen  indeboldt  aldrig 
Æggehvide.  Smerterne  i  højre  Arm  oz  I  højre  Side  af  Brystet  optraadté 
Intermitterende.  Paa  samme  Maad«  holdt  Tilstanden  sig  September 
Maaned  gjennem  med  noget  veiiende  Styrke  af  de  forskjellige  Symp- 
tomer, kan  maa  det  fremhæves,  at  der  1  Løbet  af  denne  Maaned  ogsaa 
ndvlklede  sig  Ødem  og  Cyanose  af  venstre  Arm.  Hold  og  Kræfter  vist« 
trod)B  en  kraftig  Oiæt  en  meget  hurtig  Tilbagegang.  I  Begyndelsen  af 
Oktober  begyndte  der  at  vise  sig  Tegn  til  Udviklingen  af  flydende  An- 
samlinger baade  I  Lungesækkene  og  1  Hjærtesækken;  de  astmatiske  og 
asystollske  Tilfælde  tiltoge  voldsomt  I  Styrke;  navnlig  om  Aftenen  den 
5t«  Oktober  havde  ban  et  usædvanligt  stærkt  Anfald,  Aandenøden  var 
derefter  saa  betydelig,  at  ban  maatte  sidde  oprejst,  pint  af  Angst,  Uro 
og  Smerter  1  Brystet,  og  først  efter  en  MorAolodsprøjtning  fik  han  nogen 
Ro.  Henad  Morgenen  den  6te  faldt  han  i  en  komatøs  Tilstand,  af  hvil- 
ken han  ikfce  vaagnede  mere;  den  sidste  halve  Time  før  Døden  frem- 
traadte  meget  karakteristisk  det  bekjendte  Gheyne-Stoke»*ske  Respira- 
tftonsfænomen ,  den  apnøiske  Periode  varede  omtrent  30'^',  og  noder 
denne  henlaa  han  aldeles  komatøs ;  Respirationsperioden,  der  var  karak- 
tøriseret  ved  et  meget  larmende  Aandedræt,  varede  e.  40"'.  Selve  Døden 
lodtraadte  omtr«  Kl.   10 'roligt  og  uden  Krampetrækninger. 

Sektl<»n  foretoges  omFormid.  den  7de,  24Timer  efter  Døden.  — Liget 
var  temmelig  afmagret.  Dødsstivhed  tilstede.  Ved  Aabologen  af  Bryst- 
kassen viste  det  sig,  at  Manabr.  sternl  og  den  inderste  Del  af  de  to  øverst« 
Ribben  paa  højre  Side  vare  sammen voiede  med  en  stor  Svulst,  som 
bavde  frembragt  en  Usor  i  disse  Bendele.  I  Hjærtesækken  fandtes 
e.  en  Pægl  og  1  begge  Lungesækkene  c.  3  Pægle  gullig,  lidt  fnugget 
Vædsk«.  Begge  Langerne,  men  navnlig  højre  vare  stærkt  sammen- 
trykkede og  Inftfattige.  Venstre  Lunge  var  I  stor  Udstrækning  sammen- 
voxet  med  Brystvæggeo,  og  paa  den  nedre  Del  af  højre  Lunge  og  til- 
svarende Del  af  Pleura  costalis  fandtes  Tegn  paa  en  mere  frisk  Betæn- 
deiae.  Brystorganerne  udtogea  samlede  og  sendtes  tillige  med  den  ud- 
tagne Lever,  Milt  a%  Nyrerne  til  Prof.  Reisz,  der  velvillig  paatog  sig  at 
andersege  dem  og  har  sendt  mig  følgende  Referat,  som  ban  har  tilladt 
mig  at  offentliggjøre: 

Hjærtesækken  er  paa  højre  HJærtekammers  Forflade  stærkt  senet,  og 
en  lignende  Seneplet  findes  paa  Bagfladen ,  det  udvendige  Blad  af  Qærte- 
sækken  er  naturligt.  HJ ærtet  har  en  Længde  af  10  Ctm.  og  en  Bredde 
af  10  Ctm.  1  højre  Side  af  HJærtet  findes  temmelig  store,  affarvede, 
geléagtige  men  fugtige  Koagler;  Klapperne  sande.  Venstre  HJærtekammer 
Indeholder  en  større  Mængde  rødere  og  friskere  Koagler;  saavel  Mitral- 
som  Aortaklapperne  sande,  dets  Væg  er  Ikke  fortykket,  den  maaler  nem- 
lig ved  Basis  2,  paa  Midten  iVs  og  ved  Spidsen  knap  1  Ctm.  i  Tykkelie. 
Højre  HJærtekammers  Væg  er  snarest  lidt  fortykket.  Idet  den  maaler  over 
7  Millim.  Aorta  aseendensbarl  Begyndelsen  sin  normale  Lysning 
i  en  Udstrækning  af  3*/4  Ctm.,  hvorpaa  den  pludselig  udvider  sig  til  04 
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4tort  Anevrlsme,  som  med  sin  Forflade  er  Toxet  faet  til  de  vedbttn- 
gende- Bendele.  Ane^rlemet  bftr  omtrent  en  knyttet  Handthaands  Stør- 
relse, og  dets  Vsgge  ere  indvendig  belagte  med  tykke  Lag  af  affarvet 
Trombemaase;  foruden  denne  findes  der  ogsaa  store  Masser  af  kan  til- 
dels affarvede  bløde,  fugtige  og  mørkerøde  Koagler.  Anevrismet  er  sask- 
forroet,  men  indtager  bele  Karrets  Omfang;  nedadtil  staar  det  nemlig  1 
Forbindelse  med  Aorta  ascendens,  og  Forbindelsesaabningen ,  der  aUaaa 
repræsenterer  delte  Kars  Vidde,  er  4'/»  Gtm.  i  Tvasrmaal;  bagtil  kom- 
municerer det  ftied  Aortabuen,  og  Kommunikationsaabningen,  der  repr»- 
lenterer  dennes  Vidde,  er  omtrent  3  Ctm.  i  Tvarmaal.  Karrene  afgaa 
fra  Buen  nedenfor  Anevrismet.  Foruden  Hoved  ud  vidntngen  sendes  en 
lille  Sideodvidning  henimod  Bagfladen  af  venstre  Bronkns.  •*  Aorta 
ascendens  frembyder  en  udbredt,  ikke  særdeles  betydelig  Arteriosklerose, 
Idet  den  Inderste  Hinde  er  fortykket,  med  hvide  og  gule  Pletter  og 
Plader,  som  kun  hist  og  her  have  en  benagtlg  Konsistens.  Selve  Anev- 
rismets  Væg  er  meget  ujævn,  besat  med  hylde  og  gule  Pletter  og  Striber 
hidrørende  fra  Fedtdegeneratiou ;  Væggen  i  det  Hele  tyk.  Arterlosklerosen 
fortsætter  sig  I  ringere  Grad  I  Aorta  descendens.  Anevrismet  er  fastvoxet 
til  Indslden  af  begge  de  øvre  Lungelapper.  —  1  begge  Lunger  findes 
en  betydelig  serøs  infiltration.  Paa  den  højre  Lunges  nederste  Lap  findes 
tynde  mørkerøde  bløde  Aflejringer,  under  hvilke  Lungesækken  er  inji- 
ceret; paa  venstre  Lunges  nederste  Lap  findes  Pieura  coat  adhærent« 
Intet  Emfysem  af  Lungerne.  Den  venstre  Hovedbronkus  findes  let  sam- 
mentrykket men  ikke  særdeles  betydeligt;  dog  er  den  baade  noget  fla- 
dere og  bredere  end  den  højre. 

V.  cava  sup.  er  stærkt  komprimeret  af  den  foran  samme  liggeod« 
Svulst.  Kompressionen  lader  sig  let  hæve  ved  at  løfte  Svulsten  i  Vejret, 
der  findes  altaaa  ikke  nogen  Forsnævring  af  Karret  V.  cava  iof.  er 
af  normal  Størrelse. 

N.  recurrens  lader  sig  udpræparere,  har  ikke  lidt  af  Trykket  og 
er  aldeles  ikke  atrofisk. 

I  Svælget  og  Spiserøret  intet  Abnormt. 

1  Struben  og  Strubehovedet  er  Slimhinden  Sædet  for  en  ad-> 
bredt,  men  ikke  videre  stærk  Injektion. 

Milten  har  en  Længde  af  7,  en  Bredde  af  5  og  en  Tykkelse  af  3 
Ctm.,  er  blodrig.  Folliklerne  stærkt  udviklede;  Vægt  140  Gram. 

Fedtet 4idenom  Nyrerne  er  kun  sparsomt;  Kapsien  afløses  let,  er 
forholdsvis  tyk.  Nyrernes  Orerflade  er  noget  bølget  men  ikke  granuleret, 
den  har  en  dyb  mørkerød  Farve.  Højre  Nyre  har  en  Længde  af  tO,  en 
Bredde  af  4Vs  og  en  Tykkelse  af  3  Gtm.;  Vægt  140  Gram.  Venstre 
Nyre  er  meget  større,  Længden  11,  Bredden  S,  Tykkelsen  3Vi  Gtm.; 
Vægt  280  Gram.  —  1  begge  Nyrer  findes  Barksubstansen  temmelig  smal 
og  temmelig  mørkerød  men  ellers  uden  Forandringer;  Pyramideroe  smaa» 
let  opflossede,  Papillerne  smaa  og  flade,  tildels  endog  indhvælvede  paa 
Grund  af  let  Udvldnlng  af  Nyrebægrene,  i  flere  af  hvilke  flndes  smaa 
Kookremenier  dels  af  en  gullig  Farve  og  meget  sprøde,  dels  af  en  mør- 
kere Farve  og  temmelig  haarde  (Urater  og  oxalsor  Kalk). 

Leveren  var  lille,  Længden  24  Gtm.  (deraf  h.  Lap  16),  Højden  Id 
og  Tykkelsen  6  Gtm.;  dens  Vægt  1160  Gram,  Vævet  temmelig  blodrigt 
Aclni  noget  smaa. 

Anatomisk  Diagnose:  Aneurisraa  sacciforme  vernm 
aortæ  ascend.  eum  compress.  venae  cavæ  sup.  et  part  bron- 
chl  sin.  Atrophia  cordis  lev.  grad.  Dilatatio  calyo.  rennm 
cum  concrem.  Arterlosclerosis  aortæ. 
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At  ADerrisDiet  i  dette  Tiltelde  allerede  paa  et  meffet 
tidligt  SUdium  af  sin  Vdvililiog  inaatte  give  AnledDiDg  til 
nevralgislLe  Smerter  i  hejre  Arm  og  liøjre  Side  af  Brystet^ 
vil  let  koDDe  loretaae,  naar  man  tager  BeDsyo  til  dets  Form 
og  Leje.  Det  tidligt  optrædende  Ødem  i  Ansigtet  og  i  hejre 
Arm  og  Symptomerne  paa  en  venøs  Stase  i  bele  den  avre 
Balvdel  af  Legemet  gjorde  det  allerede  i  levende  Live  let  at 
diagnosticere  et  Tryk  paa  V.  eava  sup.  og  i  endno  bejere 
Grad  paa  højre  V.  anonyma  og  subclavia,  og  de  udvidede 
Vener  under  Huden  paa  Brystets  Forflade,  der  tiltoge,  efter- 
haanden  som  Kompressionsfænomeneme  voiede,  vare  ogsaa 
et  siiLkert  Tegn  paa  en  hindret  Passage  gjennem  V.  cava 
anp.,  der  tvang  VeneUodet  til  g}ennem  Anastomosenie  at 
søge  over  paa  V.  cava  inf.'s  Omraade.  Som  det  maaskie 
vil  erindres,  manglede  disse  forskjellige  Symptomer  ftild« 
stændigt  i  det  ovenfor  citerede  af  Dr.  Salomonsen  refere- 
rede Tilfælde,  og  Grunden  hertil  maa  ligefrem  søges  i 
Svulstens  Form,  idet  den  dér  dannede  «en  jævn,  cylindrisk 
Udvidning,  der  begyndte  lige  ovenover  Aorta's  Udspring  fra 
Bjærtet  og  fortsatte  sig  uden  Afbrydelse  hen  over  Buen  og 
ned  til  Midten  af  Aorta  descend.  thoracis  •;  denne  Svulstens 
Form  forlLlirer  ogsaa  den  i  hint  Tilfælde  fremtrædende  Kom« 
pression  af  Spiserøret,  som  derimod  manglede  i  mit  T\\* 
fælde. 

At  Bjærtet  trods  den  betydelige  Hindring  for  GirlLula* 
tionen,  som  Anevrismet  maa  have  betinget,  dog  ikke  viste 
nogen  kompensatorisk  flypertrofi,  men  tværtimod  en  ringe 
Grad  af  Atrofi,  har  utvivlsomt  havt  sin  Grund  i  den  hurtigt 
fremadskridende  Afmagring  og  Kakexi,  der  gjorde  en  Over- 
eroæring  af  Bjærtemuekuiaturen  umulig.  Som  bekjendt  høres 
der  ofte  Bilyd  over  Aortaanevrismeme,*  hyppigst  systo«" 
liske,  sjeldnere  diastoliske.  1  det  af  Dr.  Salomonsen 
refererede  Tilfælde  børtes  en  Tid  en  svag  systolisk  Blæsen, 
hvis  Fremkomst  rigtignok  maa  tilskrives  den  Omstændighed, 
at  den  betydelige  Udvidning  af  Rarret  begyndte  umiddelbart 
▼ed  Bjærtet.  I  mit  Tilfælde  hørtes  derimod  ingen  systoliske 
Bilyd,  hvilket  ogsaa  let  kan  forklares  ved  Svulstens  anato- 
miske Rarakter;  thi  for  at  saadanne  skulle  kunne  opstaa, 
kræves  der  enten,  at  Blodet  gjennem  et  forholdsvis  snævert 
Sted  umiddelbart  tracer  ud  i  et  større  Rum,  hvorved  Be-* 
fingelserne  ere  givne  for  Dannelsen  af  abnorme,  lydfrem* 
bringende  Strømhvirvler,  eller  ogsaa,  at  Blodet  paa  sin  Pas- 
sage bevæger  sig  hen  over  ujævne  og  ru  Partier;  den  første 
Betingelse  var  aabenbart  ikke  tilstede  paa  Grund  af  Anev« 
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rismets  Form  og  Leje,  og  sandsynligvrs  har  den  jævne  Be- 
lægning af  Eoagler  paa  Svulstens  Indside  (der  vel  ogsaa  be- 
tingede Mangelen  af  udtalt  Pulsation)  hindret  Fremkomsten 
af  Bilyd  ved  Blodets  Gnidning  mod  ymggtoe;  heller  ikke 
forelaa  der  nogen  af  de  Betingelser,  som  gfve  Anledning 
til  Dannelsen  af  diastollske  Bilyd. 

Et  pet  hyppigt  forekommende  Symptom  ved  *Aorta- 
anevrismerne  er  det  som  bekjendt,  at  Pulsen  i  de  Earstam« 
mer,  som  udspringe  nedenfor  Ånevrismet,  føles  baade  8va<*> 
gere  og  senere  end  i  de  Stammer,  som  udspringe  ovenfor 
det,  en  Forsl^el,  der  bliver  desto  mere  firemtrædende,  jo 
større  Ånevrismet  er  i  Forhold  til  Aortas  Vidde,  Svulsten 
kommer  nemlig  til  at  danne  et  Slags  Reservoir,  der  først 
skal  fyldes,  førend  Blodbølgen  kan  trænge  længere  frem, 
medens  saa  paa'  den  anden  Side  Elasticiteten  i  Anevrismets 
Vægge  nnder  Diastole  betinger  en  stærkere  Bevægelse  af 
Blodet  ud  mod  Periferien  end  under  normale  Forhold,  hvilket 
ogsaa  bidrager  til  at  gjøre  Pulsexkursionerne  mindre.  Om 
nogen  saadan  Forskjel  i  Pulsen  paa  forskjellige  Steder  kunde 
der  i  dette  Tilfælde  ikke  være  Tale,  da  alle  Karrene  afgik 
nedenfor  Ånevrismet,  og  heller  ikke  kunde  der  konstateres 
nogen  væsentlig  større  Forsinkelse  end  normalt  af  den  peri« 
feriske  Puls  sammenlignet  med  Bjærtestødet ,  sandsynligvis 
fordi  Ånevrismet  for  største  Delen  var  opfyldt  med  KoaKler, 
og  den  Svækkelse  af  den  periferiske  Puls,  som  kubde  efter- 
vises ved  (Jndersøgelsen  med  Fingeren,  kunde  meget  godt 
forklares  ved  Atrofien  af  HJærtet  og  den  derved  betingede 
Svækkelse  af  dets  Kraft. 

Naar  Talen  er  om  de  astmatiske,  hyppigt  af  voldsom 
Hoste  ledsagede,  An(ald,  der  ere  et  saa  almindeligt  Symp- 
tom ved  AortaanSvrismerne,  selv  hvor  der  kun  findes  meget 
ubetydelige  objektive  Forandringer  i  Lungerne,  har  Opmærk- 
somheden i  særlig  Grad  været  henvendt  paa  Nn.  recurrentes, 
idet  en  stærkere  Kompression  af  disse  Nerver,  som  bekjendt, 
kan  fremkalde  Lamhed  af  Strubehovedets  Muskulatur  og 
derigjennem  Hæshed,  Afoni  og  Aandenød,  medens  der  i 
andre  Tilfælde  gjennem  en  Refleiirritation  fra  Vagus-Gre« 
nene  til  Lungerne  kan  fremkaldes  laryngospastiske  Symp«> 
tomer.  At  denne  Forklaring  i  mange  Tilfælde  er  den  rig« 
tige,  fremgaar  ikke  blot  af  de  iagttagne  kliniske  Symptomer 
men  ogsaa  af  den  laryngoskopiske  Undersøgelaes  Udvisende^ 
men  paa  den  anden  Side  har  man  ogsaa,  utvivlsomt  med 
Urette,  villet  tvinge  den  ind  i  mange  Tilfælde,  hvor  der 
manglede  ethvert  Symptom  paa  en  Innervationeforstyrrelse  i 
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SUnbemoslulaturen.  I  det  ovenfor  meddelte  Tilfælde  var 
saaledes  StemmeD  aldrig  hæs  eller  tilsløret,  og  det  end  ikke 
under  de  voldsomste  astmatiske  Anfald,  ligesom  der  heller 
ikke  ander  disse  var  noget  Tegn  paa  en  Bindriog  for  Lnf- 
tens  Passage  gjennem  Stemmeridsen,  og  den  laryngoskopiske 
Undersøgelse  ikke  viste  andet  Abnormt  end  en  middelmaadfg 
Injektion  af  Slimhinden;  en  vis  Betydning  har  det  maaske 
ogsaa  i  saa  Henseende,  at  Nn.  recurr.  ved  Sektionen  ikke 
fandtes  at  have  nndergaaet  nogen  makroskopisk  paaviselig 
Forandring.  Aldeles  lignende,  paroxysmatisk  Indtrædende, 
astmatiske,  af  stærk  Hoste  ledsagede  Anfald,  som  optraadte  i 
mit  Tilfælde,  og  som  saa  hyppigt  optræde  ved  Aortaanev- 
rismerne,  iagttager  man  ikke  saa  sjeldent  ved  Byperplasi 
af  Bronkialkjertleme  hos  Børn,  naar  de  have  givet  Anledning 
til  Tryk  paa  én  eller  flere  større  Luftrørsgrene.  At  der 
Ijpraden  den  betydelige  Kompression  af  højre  Lunges  øverste 
Lap  tillige  fandt  en  Sammentrykning  Sted  af  venstre  Hoved- 
bronkns  kunde  i  det  ovenfor  meddelte  Tilfælde  allerede 
diagnosticeres  i  levende  Live  ved  den  paafaldende  og  be- 
tydelige Svækkelse  af  Aandelyden  over  bele  venstre  Lunge 
under  det  rolige  Aandedræt  og  ved  den  skarpe,  savende 
Respirationslyd,  der  børtes  over  Bilus  uoder  Anfaldene,  og 
som  fuldstændig  overdøvede  den  vesikulære  Respiration.  Som 
vi  have  set  af  Sektionsberetningen  viste  Nekropsien  bgsaå 
en  betydelig  Kompression  af  venstre  Hovedbronkus ,  og  at 
den  væsentligste  Grund  til  de  astmatiske  Anfald  har  ligget 
I  dette  mekaniske  Forbold,  anser  jeg  for  det  Rimeligste  ikke 
blot  i  Beohold  til  det  ovenfor  Udviklede,  men  ogsaa  i  Be- 
tragtning af  Anfaldenes  bele  Karakter  og  Respirationsmaaden 
derunder  og  tillige  af  den. Omstændighed,  at  Anfaldene  for- 
trinsvis optraadte  ved  stærk  Bevægelse  og  navnlig  ved  Over- 
gang fra  den  horisontale  Stilling  til  den  vertikale  eller  om- 
yendty  kort  under  Forhold^  hvorved  der  kunde  firemkaldes 
en  Forandring  i  Kompressionens  Grad.  At  el  nervøst  Mo- 
raent  ved  Siden  deraf  kan  have  spillet  en  Rolle  med  Ben- 
syn  til  Astmaens  Genese,  er  selvfølgelig  indlysende,  og  bliver 
endnu  mere  rimeligt ^  naar  man  betænker,  hvor  let  Vagus- 
Grenene  til  Lungerne  kunne  blive  paavirkede,  og  hvor  let 
der  opstaar  Bronkialkrapipe  i  en,  vel  væsentligst  som  Følge 
af  Tryk  paa  Lnngevenerne ,  hyperæmisk  Lunge,  hvis  Slim- 
hinde er  Sædet  for  en  udbredt  Katarr. 

Det  umiddelbart  før  Dødens  Indtræden  iagttagne  Gheyne- 
Stokes*8ke  Respirationsfænomen  skal  jeg  ikke  dvæle  ved 
men  kun  henlede  Opmærksomheden  paa,  at  der  her  i  fuldt 
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Maal^forelaa  Betiogelserne   for  en  mangelfald  TilferBel  af 
arterielt  Blod  til  MeduUa  obloDgata. 

BebandliDgen  var  i  det  Bele  væsenlligst  symptomatisk, 
og,  jeg  skal  i  saa  Beoseende  kuD  fremhæve,  at  lokal  Ao« 
vendeise  af  Isblære  under  den  senere  Del  af  Forløbet  viste 
en  bøjst  uheldig  Virkning  ved  at  fremkalde  en  betydelig 
Svækkelse  af  Bjærteis  Eraft  og  derigjennem  en  Forværrelse 
af  de  asystoliske  og  dyspnøiske  Tilfælde.  Beller  ikke  Sekale- 
injektioner  ydede  nogen  Nytte,  og  en  enkelt  Gang  fremkaldte 
en  uforsigtig  Anvendelse  af  det  Sekaleexlrakt,  hvorpaa  Jeg  i 
Ugeskr.  f.  Læger  9de  Decbr.  1876  bar  henledet  Opmark- 
somheden,  en  meget  betydelig  og  generende  subkutan  In- 
filtration paa  Applikationsstedet. 


Bidrag  til  em  Sumlkeilsgtatistik  for  Krageriget  Dumrlu 

Meddelt  af  Stabslaege  Salomon. 


I  Følge  de  af  Sessionslægerne  indsendte  Rapporter  over  Ud- 
faldet af  Sessionsbebandllngen  i  Efteraaret  1876  (for  1877) 
var  det  samlede  Antal  af  de  til  Udskrivning  behandlede:  20308. 
(i  1875:  19448). 

Af  dette  Antal  vare: 

Under  22  Aar 7641. 

22  Aar 10068. 

33  og  24  Aar 2230« 

25  Aar  og  derover .  .      364. 

lait:  20303. 

Tjenstdygtige  som  Kombattanter  fandtes .  .  7442  eller  36,7% 

(i  1875:  40,6»A)). 
Tjenstdygtige  som  Militærarbejdere 2685  eller  13, sP/o 

(i  1875:  12,6%). 
Ansete  eller  afviste  til  en  følgende  Session  .  .  3287  eller  16,2''/o 

(i  1875:  16,70/0). 
Utjenstdygtige  til  al  Krigstjeneste 6889  eller  SS,0^ib 

(i  1875:  30,«"/o).  

lait:  20303. 

Tjenstdygtigheden  hos  de  Undersøgte   i  de  forskjellige 
Kredse  og  Amter  vil  sés  af  følgende  Tabel. 
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Kreds.        1 

m 

Amt. 

Tjenst- 
djfgtige 
som  Kom- 
battanter. 

Tjenst- 
dygtige som 

Hilitttr- 
arbcfjdere. 

Ansete  eller 

afYistetllen 

følgende 

Session. 

Utjenst- 
dygtige. 

1  Alt. 

1 

Staden 
KJøbenhavn 

783 

201 

497 

1024 

2514 

1  < 

Kjøben- 
havns Amt 

3ft0 

68 

277 

194 

898 

Frederiks- 
borg Amt 

TUs. 

226 

51 

396 

150 

825 

( 

1377 
a:32.ftpGt 

320 
o:  7,5  pCt. 

1172 

3:27,7pCt 

1368 
9:  32,8  pGt 

4237 

1 

Maribo 
Amt 

540 

135 

238 

180 

1093 

\ 

Præstø 
Amt 

513 

116 

197 

180 

1006 

U.J 

Sorø 
Amt 

4S7 

141 

244 

176 

1048 

] 

Holbttk 
Amt 

Tiis. 

4d9 

143 

252 

164 

1058 

I 

2039 

535 

931 

700 

4205 

1 

9:4S,spGt; 

o:12,7pGt. 

9: 22,1  pet. 

9:16.6pGt. 

Odense 
Amt 

616 

236 

295 

340 

1487 

m. } 

Svendborg 
Amt 

Vejle 
Amt  1 

Tiis. 

432 

277 

195 
119 

V 

185 
138 

317 

204 

1129 

738 

1325 

550 

618 

861 

3354 

9:39,»pCt. 

9:16,4pCt. 

o:  18,4  pCt. 

9:25,7  pGt 

\ 

Vejle 
Amt  II 

220 

61 

39 

244 

564 

1 

Aartias 
Amt 

490 

180 

138 

845 

1653 

IV.  > 

Ribe 
Amt 

392 

149 

71 

358 

970 

1 

Randers 
Amt 

Tiis. 

388 

187 

47 

489 

1111 

1 

1490 

577 

295 

1936 

4298 

/ 

o:34,7pCt 

o:1^,4pCt. 

9: 6,9  pGt. 

9:45,0  pGt. 
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Kreds.        1 

Amt 

Tjenst- 
dygtige 
som  Kom- 
battanter. 

Tjenst- 
dygtige som 
MiiUør- 
arbejdere. 

Ansete  eller 

afyistetilen 

følgende 

Session. 

U^enst- 
dygtige. 

I  Alt 

V./ 

Ringkjø- 
blng  Amt 

Viborg 
Amt 

Aalborg 
Amt 

Thisted 
Amt 

Hjørring 
Amt 

Tiis. 

252 
251 
249 
110 
223 

108 
135 
166 
94 
175 

44 

55 
65 
27 
46 

368 
429 
471 
200 
417 

772 
870 
951 
521 

861 

( 

1085 
a:27.3pCt 

678 
»:17,0pCt 

237 
9:6,opCt 

1975 
o:  49,7  pCt. 

3975 

VI. 

Bornholm. 

126 

o:  53,8  pGt 

25 
9: 10,7  pCt. 

34 

o:  14,epGt 

49 
9:20,9pCt. 

234 

For  lettere  at  kunne  bedømme  Forholdet  mellem  Tjenst- 
dygtige og  Utjengtdygtige  i  de  forskjellige  Egne  af  Landet, 
iredføjes  følgende  Tabel,  i  hvilken  Procenttallet  af  Tjenst«* 
dygtige  og  Utjenstdygtige,  med  Ddeladelse  af  de  « Ansete*, 
findes  opført  amtsvis. 


Amt. 


Tjenstdygtige 
som  Kom- 
battanter. 


Tjenstdygtige 

som  MiiiUar- 

arbejdere. 


Utjenst- 
dygtige. 


Staden  KJøbenhavn 

Kjøbenhavns  Amt 

FrederUsborg  Amt 

Maribo  Amt 

Præstø  Amt 

Sorø  Amt 

Holbæk  Amt 

Odense  Amt 

Svendborg  Amt 

Vejle  Amt  1 

Vejle  Amt  11 

Aarhus  Amt 

Ribe  Amt 

Randers  Amt 

Ringkjøbing  Amt 


31,5 

40/) 
27,4 
50,0 
51,0 
46,6 
47,1 

41,4 

38,8 
37,6 
39,0 
30,0 
40,4 
34,9 
32,6 


pGt 


8,0  pCt 

7,s  — 

6,»  - 

12^  - 

11,6  — 

13,6  — 

13,6  — 

15,8  — 

17,»  - 

16,1  — 

10.8  — 

10.9  — 
15,4  — 
16,8  - 

14,0  — 


40.7  pC  t. 
21,e  — 
18,2  - 
16,6  — 

17,9  - 

16.8  - 

15,6  - 

22,8  — 

28.0  — 

27.6  — 
43,8  -- 

51.1  — 
37,0  - 
44,0  — 

47.7  - 
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Amt 


Tjenstdygtige 
Bom  Kom- 
battiDter. 


Tjeofltdygtige 

som  Militær- 

■riMjéere. 


Utjenst- 
dygtige. 


Viborg  Amt  . 
Aalborg  Amt 
Thisted  Amt. 
Hjørring  Amt 
Bornholm  .  . 


28^ 
3ti;i 
21,1 

53,8 


pCt. 


15.5  pGt. 

17.6  — 
18,0  — 
20,8   — 

10.7  - 


49,3  pCt 
49,ft    — 
55,7    — 

20,0   ^ 


I  Rækken  for  Utjenstdygtige  gtaar  i  Aar  Thisted 
Amt  øverst  med  det  højeste  Procenttal,  ilemlig  55,7.  Ifjor 
havde  samme  Amt  (ligesom  Aalborg  Amt)  endog  63,5  pGt 
Dtjenstdygtige.  Medens  Gjennemsnitsprocenten  for  hele  5te 
Cdskrivningskreds  ifjor  var  5&,6pGt.,  er  den.  i  Aar  dog  kun 
paa  det  nærmeste  50  pCt.  Af  de  andre  Kredse  kommer  i 
Aar  4de  Kreds  sin  Nabokreds  i  Jylland  nærmest;  ja  Aarhus 
Amt,  som  ifjor  endog  kun  gav  22,8  pCt.  Utjenstdygtige,  har 
i  Aar  givet  over  60  pGt.  og  er  kommet  til  at  indtage  den 
næste  Plads  i  Rækken  efter  Thisted.  2den  Udskrivnings« 
kreds  har  forholdsvis  givet  det  bedste  Resultat,  idet  de 
Utjenstdygtiges  Antal  dér  kun  har  udgjort  fra  15^/9  til  henved 
18  pGt.  —  Gjennemsnitsprocenten  for  Utjenstdygtige  over 
hele  Kongeriget  er  i  Aar,  som  ovenfor  anført,  33,9  pGt. 
eller  lidt  over  en  Tredjedel. 

I  Rækken  for  de  Tjenstdygtige  som  Kombattanter, 
altsaa  de  fejlfrie  Individer,  staar  i  Aar  Bornholm  øverst  med 
53,8  pCt.;  efter  det  kommer  Præstø,  Maribo,  Holbæk  og 
Sorø  Amter  med  lidt  over  eller  lidt  under  50  pCt.  af  de 
Undersøgte.  Thisted  Amt  staar  her  nederst  med  kon  21  pGt. 
o:  paa  det  nærmeste  kun  en  Femtedel.  Gjennemsnitspro* 
centen  for  Tjenstdygtige  som  Kombattanter  over  hele  Konge- 
riget er  i  Aar,  som  ovenfor  anført,  36,7  pGt.  eller  ligeledes 
Doget  over  en  Tredjedel. 

9om  det  vil  sés  af  Mgende  Oversigtsliste  begrundedes 
Utjenstdygtigheden  fortrinsvis  ved  Fejl  af  Undereitremiteterne 
og  ved  at  Brystmaalet  ikke  naaede  de  foreskrevne  30  Tommer. 
Den  første  Fejl  var  alter  mest  fremtrædende  i  Aarhus  Amt, 
den  sidste  i  Hovedstaden. 

Af  de  Undertøgte  fik  12  Vedtegning:  Tjenlige  som 
Underlæger. 
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Oversigifl 

over  de  Fejl  og  Svagheder,  der  have  begrundet  UtjenBt 


Legemsfejl. 

• 

o 

^a 

Frederiks-     1 
borg  Amt.l    1 

1 

< 

e 

1 

• 

1 

1 

a 

< 

o 

1 

1 

1 

S 

a 

i 

Spinkel  LegemabygniDg.  .  .  . 

Bryatmaal  under  30" 

Lnngetoberkoloae 

Andre  Lungesygdomme .  .  .  . 
Binrteavsdom 

» 

443 

1 

14 

14 

23 

3 

68 
44 
4 
5 
6 
1 

36 
230 
20 
31 
81 

ir 

41 

V 
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3 
10 

1 
15 
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3 

V 
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1 

22 

46 

16 
11 
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4 
9 

» 

16 
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5 

5 
1 
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14 
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21 
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16 
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5 
3 
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12 

32 

1 
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19 
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39 
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1 
11 

27 

3 

15 

24 

2 
42 
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1 
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19 
2 

15 
4 
1 
1 
1 
1 

16 

34 

1 

20 
12 

ar 

28 
5 
1 
1 

22 
3 
6 

10 
1 
2 
3 
2 

19 

26 

V 

20 
16 

4 
75 

7 

ar 
91 

Tarmbrok 

18 

Vandbrok  •..«•• 

7 

Deform  Rygrad  eller  Brystkasse 
S'niBaYaiihed  •••••..... 

17 
16 

HøresTaahed  •  •  • 

10 

KramDesIaff 

3 

Slndaavffdom •  •  . 

6 

Skurv.  .  • 

3 

F^l  af  Overextremiteter  .  .  . 
Pejl  af  Undereztremiteter.  .  • 
Fejl  af  Kjønsorganerne  .  •  •  . 
Undermaal  •«....  ...«. 

34 

57 

5 

90 

Andre  Fejl  og  Svagheder .  •  • 

37 

I  Alt  .  .  . 

1024 

180 

176 

164 

340 

Skrlrelse  fra  JwUtmiirfsMet  (til  Aataaadea  t ver  Sveidberg  Aat)  af 
Me  JåBoar  1877«  1  Gjensvar  paa  den  med  Hr.  Kammerherrens  he* 
hagelige  Erklæring  af  15de  Novbr.  f.  A.  hertil  indsendte  Forespørgsel 
fra  Distriktslæge  N.  N.,  om  det  paahvller  ham  som  Embedspligt  at  føre 
Jævnligt  Tilsyn  med  Amtssygehuset  i  N.  N.,  ved  hvilket  prakt.  Læge  H.  N. 
af  vedkommende  Amtsraad  og  Byraad  er  antagen  som  Læge,  eller  oji 
han  kan  indskrænke  sig  til  at  anmelde  for  Amtet  og  Fyslkatet  saadanne 
Klager  over  Sygehuset,  som  rettes  til  ham  af  paalidelige  Folk  og  støttea 
af  gyldige  Grunde,  skal  man,  efter  over  Sagen  at  have  brevvezlei  med 
det  kgl.  Sundhedskollegium,  tjenstligst  melde,  at  Distriktslægen  efter  Ju- 
stitsministeriets Formening  ikke  kan  være  pligtig  til  at  føre  et  stadigt 
Tilsyn  med  det  nævnte  Sygehus. 
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Bste 

4itighed  ved  Sessionen  i  Efleraaret  1876  (for  1877). 
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SkrlTelse  fra  Jostitsntnlsteriet  (tU  Amtmandeii  øfer  STendbtrg  Amt)  tf 
154ø  JåHur  1877.  1  Anledning  af  en  Forespørgsel,  om  der  1  Henhold 
til  Plak.  af  4de  Oktober  1825  Nr.  4  tilkommer  en  Distriktslæge  Honorar 
for  en  af  ham  efter  Politimesterens  Forianeende  foretagen  Undersøgelse 
til  OfHysning  øm,  hvorrldt  en  Enke,  der,  efter  hvad  der  var  anmeldt  for 
Politimesteren,  skulde  lide  af  Sindssvagbed  og  derved  falde  Naboerne  til 
Besvær,  bnrde  foranlediges  optaget  i  en  Sindssygeanstalt,  svarede  Mini- 
steriet under  15de  Januar,  at  Betaling  i  Henhold  til  Pis.  Nr.  4  tilkommer 
Lægen  1  alle  de  Tilfælde,  hvor  den  ikke  1  Henhold  til  PI.  af  10de  Marts 
1818  paabvfler  Private,  eller  hvor  Ikke  Lægen  i  Følge  særlige  Bestem- 
melser (t.  Ex.  Instrux  for  Distriktslæger,  Forordn,  af  17de  April  1782  og 
lignende)  er  pligtig  til  at  foretage  Undersøgelsen  uden  Betaling,  og  at  der 
derfor  1  det  foreliggende  Tilfælde,  der  ikke  henhører  under  noget  af  de 
anførte  Undtagelsestilfælde,  tilkommer  Distriktslægen  Betaling. 
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Fra  prakt.  Læge  A.  Dlrik  have  vi  modtaget  Følgende: 

Hn  Redaktør  1 

Maa  jeg  bede  Dem  meddele  Deres  Abomiefiter,  at  Star 
paa  det  Angreb,  som  Hr.  Stadslæge,  Dr.  med.P.  A.  Schleis- 
ner  bar  rettet  paa  mig  uoder  Adressen  «en  yngre,  navngiven 
Læge*  i  Ugeskriftet  for  3dje  Febr.  d.  A.,  vil  findes  i  næste 
Nummer  af  •Hospitalstidenden«. 

Ærbødigst 

Aiel  Ulrik. 


Løgenes  Sygektiie.  Kontingent  for  1877,  15  Kr.,  bedes  tilsendt 
Stadslæge  Dorph  1  Aarhns.  De  Bidrag,  som  ej  ere  indkomne  inden 
1ste  Uaru,  viiie  blive  indlLasserede  ved  Poatopkræynlng. 


Diakonissestiftelsens  Bestyrelse  tillader  sig  herved  at 
indbyde  d*Hrr.  Læger  og  deres  Familier  til  Søndag  den 
11te  eller  Mandag  den  12te  Februar,  begge  Dage  fra 
Kl.  2—5,  at  aflægge  et  Besøg  i  Stiftelsens  nu  fuldførte  Byg- 
ninger paa  Peter  Bangs  Vej,  som  i  denne  Tid  tages  i  Brug 
i  deres  fulde  Udstrækning. 

KJøbenhavn,  den  2den  Febmar  1877. 

Paa  Bestyrelsens  Vegne, 
H.  Stein. 


De  til  Dr.-Tøttrips  Efterladte  tegnede,  men  endnu  ikke 
Indbetalte  Bidrag,  og  de  Bidrag,  som  Kolleger  yderligere 
maatte  ønske  at  yde,  bedes  godhedsfuldt  indsendte  inden 
15de  Februar,  til  hvilken  Tid  Indsamlingen  ønskes  sluttet. 


IM  BedldBske  Selskab  1  IJtbenhava.  Møde  Torsdag  den  1  5de  Fe- 
bruar 1877  Kl.  7. 

Meddelelser  fra  det  staaende  Udvalg  i  Anledning  af  Dr.  med.  Jol  Ina 
Petersens  Foiedrag. 

Dr.  oaed.  Store k:  Om  elektrolytlsk  Behandling  af  Dermoide  Gyster* 

PrakL  Læge  Ørum:  Om  Uydronephrose  1  beyægelige  Njrer. 


am 
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V^aøfiehe.  Den  23de  laAQur  ere  Stsbslagé  i  HæreDs  og  Flaadens 
telles  Lsgekorpa  N.  Salomon,  R.  af  B.  og  Dbmd^  og  Professor  Yed 
^øbenhavDs  Universitet,  Overakkoucher  og  Læge  Ted  den  kgl.  Fødsels- 
og  Plejestlftelse  i  KJebenhayn  Dr  med.  S.  A.  N.  Stadfeldt  udnæTnte  til 
Medlemmer  af  det  kgl.  Sandhedskoilegiom. 


Rettelse. 
S.  83  L.  1  f.  D.:  7de  Ang.  1876  læs:  7d»  Ang.  1875. 


trmlgl  %itT  SjgdbHMe^  9øi%tM  og  Mtler  1  ^øktihåfB. 

Fra  KjøbenbaTns  prakt  Læger  er  i  Ugen  24de— 30te  Jan.  an- 
meldt 949  Sygdomstilfælde,  hToriblandt  824  af  Parsoter,  nemlig: 
Kopper  7,  Skaalkopper  20,  Mæslinger  10,  Skarlagensfeber  8,  ondartet 
Halssyge  7,  Strubehoste  5,  Kighoste  53,  Faaresyge  14,  gastr.  Feber  15 
tyf.  Feber  11,  eiantematlsk  Tyfus  -,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  -» 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  71,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  16. 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  -,  Koidfeber  9,  Brystkatarr  334,  Grippe  7» 
Lungebetændelse  44,  Halsbetændelse  77,  akut  LeddereTmatisme  21,  andre, 
Farsoter  91  (bl.  ØJenbet  7,  Nældefeber  8,  Slomatitis  4,  Furookler  1, 
Erytem  2  og  Bødlinger  69  Tilfælde) ;  desuden  Gonorré  70,  Tenerisk  Saar  23, 
erhTerret  Syfilis  18,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  7,  Drankergalskab  2  og 
BrændeYlnssygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  er^  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1 :  Toldbovej,  Holmensgade  og  Rosen« 
gaarden. 

Dødsfaldenes  Antal. er  92.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  15 
(Strubehoste  1,  Kighoste  6,  tyf.  Feber  1,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  4, 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  2.  andre  Farsoter  1);  Blodforgift- 
ninger 2;  konstitutionelle  Sygdomme  19  (Lungesviodsot  11); 
ToldsommelDødsaarssger  4;  Dannelsesfejl  1;  lokale'Organ- 
sygdomme  38;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  4;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  10  (Tæring  hos  Smaabørn.  6). 

Leyendefødte  ere  163  (73  Drenge,  80  Piger);  Dødfødte  3. 

De  5  første  Dage  af  den  forløbne  Uge  har  været  kølige  med  højt 
Lufttryk,  Blæsjt  fra  Sydost  og  tør  Luft,  de  2  sidste  Dage  derimod  milde 
med  lavt  Lnfltryk,  svage  sydvestlige  Vinde  og  nogen  Nedbør.  * 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  79,  af  Skarlagensfeber  42,  af  Difteritis  og  Kroup  11;  1 
Liverpool  af  Kopper  21;  i  Stokholm  af  Mæslinger  2,  af  Skarlagensfeber 
3;  i  Kønigsberg  af  Difteritis  og  Kroup  10;  i  Danzig  af  Skarlagensfeber  5, 
Difteritis  og  Kroup  4,  exant.  Tyfus  4;  i  Stettin  af  Difteritis  og  Kroup  9; 
ILybek  af  tyf.  Peber  2;  1  Berlin  af  Mæslinger  7,  af  Skarlagensfeber  14, 
af  Difteritis  og  Kronp  17,  af  tyf.  Feber  9;  1  Paris  af  tyf  Feber  40,  af 
Kopper  6;  1  Bryssel  af  Kopper  7;  i  Wien  af  Kopper  26,  af  Difteritis  og 
Kroup  17;  i  Rom  af  tyf.  Feber  25,  i  Ny-Nork  af  Skarlagensfeber  24,  af 
Difteritis  og  Kroup  42;  fhi  KalkutU  af  tyf.  Feber  73,  af  asiatisk  Kolera 
51;  fra  Madras  af  Kolera  72. 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen* 
ifender  man  sig  i  Redaktørens  Bopøl  Vegterbrogade  Nr.  87 
itte  Sal. 
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ÅTertissemeater. 


Iddm  sdeMtlBlciM  (SclerotiDsyre)  til  sabkut.  Injekt. 

(se  Dgeskr.  f.  Læg.    1876.    S.  427)^ 
BeiMfti  lltUcu 

(se  sammesteds.    S.  428), 
ChUretiM  pil^ourptaiciM 

(se  Hospitalst.    1876.    &  811), 

leWiA  Anctbft 

(se  Ugeskr.  f.  Læg.    1876.    S.  427), 
Ptnc*t«iNM  (det  virksomme  Stof  i  Cotobarken) 

(se  Ny  Pharm.  Tid.    1877.    S.  42), 
tilligemed  flere  nyere  Midler  faas  paa 

Snuie-Apttokel,  l^tbeBhtnL 

VpdertegMi«  har  1  Horenher  f.  i.  leiial  sig  ••■  Læge  1 
MotliMto  pr.  Rikskof.  Chr.  laisted. 

Fysikatet  finder  sig  foranlediget  til  at  gjere  d'Hrr.  Læger, 
som  endnu  ikke  ere  i  Virksombed,  opmærksomme  paa,  at 
Lægeposten  paa  Sejerø  fremdeles  er  ledig,  og  at  Ansøgning 
om  den  kan  indgives  til  Dolbæk  Amt  indtil  1ste  Marts  d.  A. 
Den  faste  Løn  er  1200  Er.  om  Aaret  samt  fri  Bolig,  og 
den  private  Praiis  kan  paaregnes  at  ville  indbringe  c.  800 
Er.  aarllg. 

I  Ffidf«  Skrivelse  fra  Justitsministeriet  af  5te  Decbr. 
f.  A.  vil  der  desuden  ved  Besættelse  af  DIstriktslæge-Embeder 
blive  taget  særligt  Hensyn  til  6  Aars  god  Tjeneste  paa  Øen. 

Nordre  Bjællandtke  Fysikat  i  Holbæk,  deo  2Sde  Januar  1877. 

TeMerlMd. 


Glutenmel 

fra  Kjabenhayns  StiTelsefabrik, 

fabrikeret  efter  lerr  Br.  hHI.  T.  BiMes  Anvisning  og  undersøgt 
af  lerr  Caad.  pham.  T.  Sleln  anbefales  for  Diabetikere.  Det 
bages  paa  samme  Maade  som  andet  Mel  til  Brød,  der  kun 
Indeholder  c.  8  pCt.  Stivelse  og  smager  særdeles  godt.  Det 
benyttes  ogsaa  med  Fordel  ved  Tilberedningen  af  forskjellige 
Retter.  Paa  Grund  af  sin  store  Æggehvldeholdighed  og 
dennes  Letrordøjelighed  egner  det  sig  ogsaa  for  An  æmikere 
og  Rekonvalescenter  og  anvendes  hos  disse  i  Kraflbrød 
(bagt  sammen  med  andet  Mel)  i  Fars,  som  Tilsætning  til 
Cbokoiade  o.  s.  v.  Sælges  fra  Østergades  Materialhandel  h 
1  Kr.  25  Øre  pr.  Pd. 

G.  A.  Reltieli  Forlar.      Btaoc«  Lonof  Bogtrykkeri. 


møWilafB.  1. 11  Mamu  Wl. 


Ugeskrift  for  Læger. 
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Dei  kluiiske  Metoile  i  Psykiatriei. 

Af  cand.  med.  A  chir  Fr.  Hallager. 


At  SiDdssygdommeDe  høre  ind  under  Lægevideoakabea  i 
samme  Grad  og  paa  samme  Maade  som  alle  andre  Sygdoms- 
grupper, det  er  du  til  Dags  almindelig  anerkjendt  i  Teorien; 
roen  i  Praxis  indtager  Psykiatrien  endnu  en  ganske  excep- 
tionel Stilling  indenfor  Lægevidenskabens  Grænser.  Det  be- 
høver næppe  nogen  nærmere  Paavisning,  al  der  ikke  er 
nogen  Gren  af.  Videnskaben ,  der  bliver  specielt  dyrket  af 
saa  Faa,  og  ingen,  som  ikke- Specialisterne  give  sig  saa  lidt 
af  med.  Et  Exempel  paa  den  exceplloneile  Stilling,  Psykia« 
trien  indtager  indenfor  Lægevidenskabens  Grænser,  se  vi  jo 
ogsaa,  naar  man  anviser  Sindssygdommenes  Patologi  og 
Terapi  Plads,  ikke  sammen  med  den  øvrige  Patologi  og 
Terapi,  men  som  en  Del  af  Retsmedicioen.  Grunden  er 
naturligvis  den,  at  psykiatrisk  Indsigt  er  uundværlig  for  Kels~ 
lægen;  men  ban  kan  rigtignok  lige  saa  lidt  undvære  Indsigt 
i  Kirurgien  og  Fødselsvidenskaben,  som  dog  logen  tænker 
paa  at  føre  ind  under  M.edicina  forensis.    Og  saaledes  viser 
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det  6ig  paa  flere  t^ankter  —  til  Skade  for  Peykiatrleii  — ,  at  den 
endnu  indtager  en  saa  at  sige  fremmed  Stilling  imellem  de 
andre  Grene  af  Videnskaben. 

Grunden  kiertii  maa  ikke  søges  i  den  Kjendsgjerning, 
at  Sindssygdommenes  patologiske  Anatomi  endnu  for  største 
Delen  er  et  Terra  incognita.  Thi  deri  dele  de  jo  Skjæbne 
med  mange  andre  Sygdomme,  navnlig  med  en  hel  Del  af  de 
andre  Sygdomme  i  Nervesystemet.  Derimod  har  det  megen 
Betydning,  at  Psykiatrien  adskiller  sig  saa  meget  fra  de 
andre  Grene  af  Videnskaben  i  sin  ydre  Fremtræden,  Indde- 
lingsprJDcip  og  Nomenklatur.  Nomenklaturen  er  vel  i  og 
for  sig  en  mindre  vigtig  Ting;  men  den  er  Udtryk  for  Me- 
toden, 0^:  «!a  méthode  est  la  cief  de  toute  étudet,  siger 
Guislain  netop  i  Anledning  af  Spørgsmaalet  om  Sindssyg-* 
dommenes  Inddeling.  Sammenligne  vi  nu  Psykiatriens  No- 
menklatur med  den,  som  forøvrigt  bruges  i  Patologien,  saa 
opdage  vi  snart  en  iøjnefaldende  Forskjel.  Paa  andre  Om- 
raader  af  Patologien  betegne  Nomenklaturens  Egennavne 
Sygdomsformer,  men  paa  Sindssygdommenes  Omraade  kun 
temporære  Tilstandsformer.  De  talrige  Forsøg ,  der  ere 
gjorte  paa  at  indføre  nye  Priociper  for  Inddelingen,  ere 
ogsaa  tydelige  Vidnesbyrd  om,  at  man  har  følt  [Jlemperne 
ved  det  gamle  System.  Naar  dette  alligevel  bar  holdt  sig, 
har  det  været,  fordi  det  frembyder  forskjellige  praktiske  For- 
dele, ikke  fordi  det  Princip  fandt  noget  kraftigt  Forsvar. 
Tværtimod  ere  vel  nu  de  Fleste  enige  om  at  betragte  det 
som  blot  foreløbigt,  indtil  det  kan  blive  erstattet  af  noget 
bedre.  Dette  vil  selvfølgelig  ske,  naar  den  patologiske  Ana* 
tomi  en  Gang  skaffer  os  Indsigt  i  jSindssygdommenes  Væsen. 
Men  Vanskelighederne  ere  her  langt  større  end  noget  andet 
Sted,  og  vi  kunne  kun  med  Vished  sige,  at  det  vil  vare 
meget  længe,  inden  Maalet  kan  naas  ad  denne  Vej,  ja  vi 
kunne  end  ikke  øjne  det.  Men  der  er  en  Gjenvej,  og  det 
er  den,  som  den  kliniske  Metode  anviser  os. 

Naar  der  tales  om  den  kliniske  Metode,  saa  menes 
dermed  ikke  en  ny  Metode  i  Videnskaben.  Tværtimod,  det 
er  den  samme  Metode,  som  den  somatiske  Patologi  skylder 
sin  Fremgang,  idet  man  har  begyndt  med  ad  empiriak  kli- 
nisk Vej  at  konstruere  Sygdomsformer,  som  man  først  senere 
bar  været  i  Stand  til  at  begrunde  anatomisk.  Dette  er  paa 
Psykiatriens  Omraade  allerede  for  længere  Tid  siden  sket  i 
et  enkelt  Tilfælde,  da  Galmeil  og  Bayle  udsondrede  den 
genet  elle  progressive  Parese  som  en  særegen  Sygdomsform. 
Siden    er   der  efterbaanden   fremkommet  Monografier  over 
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forskjelljge  andre  Former;  men  Paresen  er  dog  den  eneste, 
der  bar  opnaat  en  anerkjendt  selvstændig  Stilling.  Nu  har 
i  deu  sidste  Tid  den  tyske  Sindssygelæge  Kahlbaum  be- 
gyndt at  tage  Ordet  for  en  mere  udstrakt  Anvendelse  af 
denne  Metode,  saa  at  Psykiatriens  Fremskridt  efler  hans 
Menrag  skalle  hestaa  i  Udsondring  af  flere  og  fiere  nye 
Sygdomsformer. 

JMetoden  skal  altsaa  anvendes  ganske  paa  samme  Maade 
som  i  den  øvrige  kliniske  Medicin.  Kahlbaum  fremhæver 
stærkt,  at  man  i  ethvert  givet  Tilfælde  ikke  skal  studere 
Sygdommen  i  og  for  sig,  men  det  syge  Menneske  I  alle 
hans  Livsfunktioner,  og  at  man  altsaa  ogsaa  maa  lægge 
Vægt  paa  de  somatiske  Symptomer.  Navnlig  kommer  det 
dog  an  paa  at  studere  de  psykiske,  selv  dem,  der  tilsyne- 
ladende  have  allermindst  Betydning  for  Sygdommen.  Derved 
vil  man  ofte  faa  at  gjøre  med  psykiske  Fænomener,  som 
Psykologien  ikke  omtaler,  og  som  altsaa  Psykiatrien  maa 
bearhejde  og  benævne.  Saaledes  opstaar  med  den  kliniske 
Metode,  hvad  der  efter  Kahlbaum  er  en  nødvendig  Betin* 
geise  for  dens  Anvendelse,  en  speciel,  videnskabelig  Symp- 
tomatologi. 

Det  ligger  nær  at  spørge,  hvorfor  denne  Metode,  der 
har  vist  sig  saa  gavnlig  paa  andre  Omraader,  ikke  for  længe 
siden  er  bragt  til  Anvendelse  i  Psykiatrien.  Naar  vi  søge 
Svaret  herpaa,  træffe  vi  snart  paa  den  Anskuelse,  at  det  i 
Grunden  ikke  er  rigtigt  at  tale  om  Sindssygdomme,  men  at 
der  kOD  er  en  Sindssygdom,  som  karakteriserer  sig  ved  at 
gjennemløbe  visse  Stadier.  Men  denne  Anskuelse  kan  dog 
vist  snart  betragtes  som  et  overvundet  Standpunkt.  Pare* 
Bens  Udsondring  som  en  særegen  Sygdom  tør  næppe  Nogen 
modsætte  sig,  og  selv  om  vi  kun  tage  Bensyn  til  de  Til- 
fælde, paa  hvilke  den  gamle  Nomenklatur  endnu  anvendes, 
træffe  vi  paa  den  mislige  Omstændighed,  at  det  tsekundære 
Stadium*  i  mange  Tilfælde  ikke  er  fremgaaet  af  noget  pri- 
mært. Der  er  endogsaa  i  den  senere  Tid  blevet  udtalt  den 
Anskuelse,  at  Vanvidet  kun  i  de  færreste  Tilfælde  fremgaar 
af  de  primære  Former  Melankoli  og  Mani.  Griesinger, 
gom  i  sin  Lærebog  gik  ud  fra,  at  Vanvidet  altid  var  sekun- 
dært, talte  i  sit  Foredrag  ved  Aaboiogen  af  den  psykiatriske 
Klinik  i  Berlin  l8t>7  udtrykkelig  om  »primåre  VerrQcktheitt. 
Og  her  er  vel  at  mærke  ikke  Tale  om,  at  et  af  Stadierne 
kao  springes  over  ved  et  uregelmæssigt  Forlob  af  Sygdommen 
eller  være  saa  svagt  udtalt,  at  det  bliver  overset.  Det  er 
en  bestemt  Form  af  Vanvid,  som  blandt  Andet  udmærker 
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8ig  ved  altid  at  være  primær.  Og  saaledea  er  det  iiDder 
alle  Omstæodigheder  indlysende,  at  der  maa  udsondres  ad- 
skillige Former  af  Sindssygdom,  paa  hvilite  Skemaet  ikke 
passer.  Vil  man  saa  kalde  det,  der  bliver  tilbage,  den  ty- 
piske Sindssygdom  i  Modsætning  til  de  uregelmæssige  For- 
mer, saa  kan  den  kliniske  Metode  godt  forelabig  akceptere 
denne  Benævnelse.  Men  den  forbeholder  sig  Retten  til 
efterhaanden  af  den  typiske  Form  at  udsondre  flere  og  flere 
Sygdomme ,  som  have  det  tilfælles ,  at  de  gjennemlebe  disse 
Stadier,  hvis  Sygdommen  ikke  forinden  ender  med  Helbre- 
delse eller  Død,  men  som  forøvrigt  adskille  sig  fra  hver- 
andre ved  forskjellige  Aarsager,  forskjellige  somatiske  og 
psykiske  Symptomer  og  forskjellig  Cdgang.  Ved  første  Øje- 
kast kunde  det  se  ud,  som  om  der  heri  laa  en  Selvmod- 
sigelse; men  det  er  let  at  vise,  at  denne  kun  er  tilsyne- 
ladende. Thi  derved,  at  vi  betegne  en  Patients  Tilstand  til 
en  given  Tid  f.  Ei.  med  Ordet  Mani  eller  Melankoli  eller 
Vanvid,  derved  er  jo  sagt  Lidet  eller  Intet  om  de  somatiske 
Symptomer  og  langt  fra  Alt  om  de  psykiske.  For  at  tage 
et  Exempel  fra  den  eneste  Form  af  Sindssygdom,  der  ind* 
tager  en  anerkjendt  selvstændig  Stilling,  kan  mau  sammen- 
ligne en  Mani  hos  en  Paralytiker  med  f.  Ex.  en  puerperal 
Mani.  Selv  bortset  fra  de  somatiske  Symptomer  vil  man  let 
se,  at  disse  to  maniakalske  Patienters  Tilstande  ere  vidt  for- 
skjellige, ikke  alene  fordi  Manien  frembyder  et  forskjeUigt 
Fysiognomi,  men  ogsaa  fordi  der  ved  Siden  af  Paralytikerens 
Mani  findes  et  andet  og  vigtigere  Symptom,  Aandsevnernes 
hurtige  Aftagen.  Og  at  Sløvsind  ikke  altid  er  det  samme, 
indrømmes  af  Alle,  om  end  den  almindelige  fremadskridende 
Parese  endnu  er  den  eneste  Form,  for  hvis  Sløvsind  der  i 
Lærebøgerne  angives  særlige  Kjendetegn. 

Er  den  kliniske  Metode  kun  i  et  enkelt  eller  i  al  Fald 
i  ganske  faa  Tilfælde  bragt  til  Anvendelse  i  Videnskaben, 
saa  har  dog  enhver  erfaren  Sindssygelæge  havt  Lejlighed  til 
praktisk  at  overbevise  sig  om  dens  Fortrin,  idet  hans  egen  Dd- 
vlkling  har  fundet  Sted  ad  denne  Vej,  og  han  anvender  den 
daglig  i  sin  Praxis.  Naar  han  f.  Ex.  efter  Undersøgelsen  af 
en  Patient  skriver  Diagnosen  Mani  eller  Melankoli  ind  i  sin 
Protokol  til  Brug  for  Statistiken,  saa  slaar  han  sig  dog  ikke 
til  Ro  ved  at  have  konstateret,  at  Patienten  for  Øjeblikket 
frembyder  den  Gruppe  af  Syroptomrr,  som  betegnes  ved 
dette  Navn.  Til  sit  eget  Brug  stiller  han  en  anden  Diag- 
nose. Paa  Grund  af  Ætiologien ,  paa  Grund  af  Patientens 
Alder  og  øvrige  Forhold,   paa  Grund  af  Symptomerne   og 
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deres  indbyrdes  Forbold  og  Vexlen ,  paa  Grund  af  Sygdom- 
mens  hidtidige  Forlob  diagoosUcerer  han :  •en  Sygdom,  som 
maa  ventes  at  ville  tage  dette  Forlob,  og  som  fordrer  denne 
Behandling*.  Diagnosen  Melankoli  eller  Mani  Isrur  ham  i 
og  for  sig  ikke  noget  med  Bensyn  til  Prognosen  og  Be- 
handlingen; men  det  gjor  den  Diagnose,  som  kun  hans 
kliniske  Erfaring  sntter  ham  i  Stand  til  at  stille.  Men  at 
erhverve  denne  Erfaring  koster  en  Aarrækkes  Arbejde,  og 
naar  saa  Besidderen  gaar  bort,  tager  han  sin  Skat  af  kliniske 
Erfaringer  med  sig. 

Naar  derimod  Psykiatrien  først  er  slaaet  ind  paa  den 
Vej,  ad  hvilken  den  enkelte  Sindssygelæge  faar  sin  Odvik- 
liDS>  og  ad  hvilken  den  øvrige  Patologi  er  skredet  frem,  saa 
vil  der  gaa  langt  mindre  Tid  og  Arbejde  til  Spilde.  Den 
nnge  Slægt  faar  da  Adgang  til  nt  tilegne  sig  de  kliniske 
Resultater,  som  den  ældre  har  vundet  ved  sin  Erfaring,  og 
kan  saaledes  begynde  at  arbejde  videre  fra  et  Udgangspunkt, 
som   det  ellers  vilde  koste  lang  Tids  Arbejde  at  naa  op  til. 

Og  heraf  følger  jo  ogsaa  Metodens  Fortrio  med  Hensyn 
til  de  enkelte  Tilfældes  Prognose  og  Behandling.  Det,  som 
det  kommer  an  paa  ved  en  Diagnose,  er,  at  der  ved  den 
skal  være  givet  et  Udgangspunkt  for  Fastsættelsen  af  Prog* 
nosen  og  det  almindelige  Princip  for  Behandlingen.  Dette 
er  ogsaa  Tilfældet  med  den  somatiske  Patologis  Diagnoser, 
men  ikke  med  dem,  der  stilles  efter  det  gamle  System  i 
Psykiatrien,  i  al  Fald  ikke  i  de  Tilfælde,  hvor  der  kan  være 
Tale  om  at  udrette  Noget  ved  en  Behandling.  Her  maa 
hvert  enkelt  Tilfælde  vurderes  efter  alle  sine  særlige  Ejen- 
dommeligheder, saa  at  sige  forfra,  førend  der  kan  siges  noget 
om  dets  Prognose  og  Behandling,  og  saa  er  endda  en  meget  stor 
Erfaring  en  nødvendig  Fordring  for  en  nogenlunde  sikker  Be- 
dømmelse, I  den  somatiske  Patologi  med  dens  kliniske  Diagnoser 
maa  ganske  vist  ogsaa  ethvert  Tilfælde  undersøges  efter  sin  In- 
dividualitet; roen  i  det  Øjeblik  Undersøgeren  har  stillet  Diag- 
nosen, har  han  ikke  alene  sin  egen  Erfaring  at  støtte  sig 
til,  men  tillige  Resultaterne  af  Andres  Erfaring  om  Tilfælde 
af  samme  Art.  Bar  man  t  Ex.  diagnosticeret  en  Tyfus,  saa 
maa  man  for  at  kunne  udtale  sig  om  Prognosen  og  ordinere 
en  Behandling  endnu  først  tage  Bensyn  til  Sygdommens 
Grad,  Patientens  Alder  og  Modstandskraft,  de  ydre  For- 
hold, mulige  Komplikationer  o.  s.  v.  Men  derfor  vil  dog 
ingen  bestride  det  store  Fortrin  ved  at  kunne  diagnosticere 
det  kliniske  Sygdomsbillede  Tyfus  i  Stedet  for  at  maatte 
blive  staaende  ved  Symptomdiagnosen  Feber.     Og  det  vilde 
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være  et  stort  Fortrin,  selv  ora  vi  aldeles  ikke  vidste  Doget 
om  de  patologisk  aoatomislLe  ForaDdringer,  der  ligge  til 
Grund  for  Sygdomsbilledet.  Nu  er  der  silikert  ikke  nogen 
anden  Gren  af  Videnskaben,  hvor  det  i  bøjere  Grad  end  i 
Psykiatrien  maa  være  ønskeligt  for  den  Enkelte  at  kunne 
støtte  sig  til  Andres  Erfaring,  da  netop  her  saa  Faa  have 
Ledighed  til  al  indsamle  nogen  større  Erfaring,  medens  Alle 
kunne  faa  Brug  for  den. 

En  mere  udstrakt  Anvendelse  af  den  kliniske  Metode 
vil  saaledes  lette  Adgangen  til  Tsykiatriene  Resultater  for 
alle  Læger,  og  den  vil  med  det  samme  muliggjøre  en  højere 
Grad  af  gavnlig  Vexelvirkning  med  andre  Grene  af  Viden* 
fikaben.  Det  er  jo  indlysende,  at  Psykiatrien  ved  sin  Over- 
ensstemmelse med  den  øvrige  Patologi  mere  end  hidtil  vil 
kunne  nyde  Godt  af  Fremskridt  paa  tilgrænsende  Omraader. 
Ogsaa  den  patologiske  Anatomi  vil  have  Gavn  af,  at  der  ad 
klinisk  Vej  bliver  opstillet  Sygdomsbilleder.  Den  almiude« 
lige  fremadskridende  Parese  blev  ikke  opstillet  som  en  Syg- 
dom paa  Grundlag  af  de  patologisk  anatomiske  Forandringer; 
roen  da  denne  kliniske  Sygdomsform  var  opstillet,  lykkedes 
det  efterhaanden  at  komme  videre  i  den  patologiske  Ana- 
tomi her  end  paa  noget  andet  Punkt  af  Psykiatrien.  Det  er 
jo  ogsaa  en  Selvfølge,  at  det  er  en  Fordel  for  den,  der 
søger,  at  have  noget  Bestemt  at  søge  efter.  Og  det  har 
den,  der  søger  de  anatomiske  Forandringer  i  en  bestemt 
Sygdomsform,  men  ikke  den,  der  søger  de  til  Grund  f.  fix. 
for  Mani  liggende  Forandringer.  Thi  da  Mani  kan  fore- 
komme i  Forløbet  af  næsten  alle  Former  af  Sindssygdom, 
vilde  man  jo  ved  Obduktionen  af  roanlakalske  Patienter  liunne 
finde  næsten  alle  de  Eorandrlnger,  der  overhovedet  ligge  til 
Grund  for  Sindssygdommene. 

Ogsaa  en  fysiologisk,  paa  den  induktive  Fremgangs- 
maade  baseret.  Psykologi  vil  blive  fremmet  ved  Anvendelsen 
af  den  kliniske  Metode«  Maudsley  anker  i  sin  tPhysiology 
of  mind*  stærkt  over,  at  de  psykiske  Funktioners  pato- 
logiske Forstyrrelser  hidtil  ikke  i  tilbørlig  Grad  ére  komne 
Psykologien  til  Gode,  og  han  anfører  som  et  af  den  nyere, 
rationelle  Psykologis  vigtige  Hjælpemidler  Studiet  af  enkelte 
lindividers  psykiske  Ejendommeligheder  baade  i  sund  og  syg 
Tilstand.  Men  det  er  jo  netop  ogsaa  en  Fordring,  som  der 
ligger  stærk  Vægt  paa  i  den  kliniske  Metode,  ikke  at  slaa 
sig  til  Ro  ved  et  enkelt  stærkt  fremtrædende  Symptom  eller 
en  enkelt  Symptomgruppe,  men  undersøge  og  vurdere  alle, 
navnlig  paykiske  Symptomer  i  hvert  enkelt  Tilfælde.     Og  i 
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det  Psykiatrien  saaledes  fremmer  PeykologieD,  gavDer  den 
sig  selv  og  virker  hen  til  at  tilvejebringe  det  fruglbriogende 
Vexelvirkningsforhold ,  som  ogsaa  ellers  i  Lægevidenskaben 
finder  Sted  mellem  Patologi  og  Fysiologi. 

Foruden  sine  øvrige  Fortrin  anbefaler  den  kliniske  Me- 
tode  sig  endnu  ved  sin  beskedne  Fremtræden.  Den  for- 
langer ikke,  at  det  gamle  System  strax  skal  kastes  overbord 
for  at  gjore  Plads  for  den.  Tværtimod,  den  gamle  Inddeling 
med  sine  praktiske  Bekvemmeligbeder  kan  godt  vedblivende 
anvendes,  medens  der  ad  klinisk  Vej  arbejdes  paa  Psykia- 
triens Konformitet  med  den  øvrige  Patologi,  og  naar  dette 
Maal  er  naat,  vil  det  gamle  System  kun  have  historisk  In« 
iereese.  Hermed  skal  naturligvis  ikke  være  sagt,  at  Benæv- 
nelser som  Melankoli  og  Mani  ville  blive  bortkastede,  men 
de  yille  opgive  deres  Prætentioner  paa  at  optræde  som  Syg- 
domsnavne.  Som  Betegnelsen  paa  Symplomkoroplexer  ville 
de  naturligvis  vedblive  at  have  deres  Betydning. 

Det  Maal,  den  kliniske  Metode  saaledes  stiller  sig,  skal 
altsaa  naas  ved,  at  der  stadig  udsondres  nye  Sygdoms- 
former,  som  saa  blive  at  betegne  med  særegne  Navne.  Na« 
torligvis  er  det  ikke  givet,  at  de  forst  udsondrede  Sygdoms- 
former  vedblivende  ville  hævde  sig  som  saadanne.  I  mange 
Tilfælde  vil  vel  en  saadan  Sygdomsform  blive  spaltet  i  flere, 
som  der  jo  nu  hæver  sig  vægtige  Stemmer  for  den  An- 
skuelse, at  vi  betegne  flere  forskjellige  Sygdomme  med 
Navnet  «den  almindelige  fremadskridende  Pareset.  Men  det 
kan  ikke  betragtes  som  en  væsenlig  indvending  mod  den 
kliniske  Metode,  saa  længe  man,  for  at  blive  ved  Exemplet, 
vedbliver  at  belragte  Paresens  Udsondring  som  et  Frem- 
skridt. Og  saaledes  gaar  det  ogsaa  overalt  i  Patologien,  at 
Sygdomsformerne  efterbaanden  blive  flere  i  Tal  og  derved 
skarpere  begrænsede  og  lettere  overskuelige.  Det  var  saa- 
ledes en  Anteciperen  af  den  kliniske  Metodes  Resultater,  da 
Rahlbaum  i  1863  udgav  et  Udkast  til  Sindssygdommenes 
Gruppering  og  Inddeling  efter  kliniske  Sygdorasformer,  som 
han  havde  skitseret  løselig.  Den  naturlige  Vej  maa  jo  være 
først  at  bearbejde  Sygdomsformerne  og  skaffe  dem  Viden- 
skabens Anerk>eodelse  som  saadanne  og  saa  bag  efter  klas- 
sificere dem.  Kablbaum  bar  ogsaa  senere  i  sine  kliniske 
Forelæsninger  ved  Universitetet  i  Kønigsberg  udført  sine 
Sygdomsbilleder  videre,  og  han  har  nu  begyndt  at  udgive 
•RIinische  Abhandlungen  Qber  psychische  Krankheitem. 
Førsle  Hefte,  der  er  udkommet  i  1874,  skildrer  en  Sygdom, 
som  han  kalder:    •Katatoni«.     En  anden  af  Kahlbaums 
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Sygdomsrormer ,  fiom  h^n  har  givet  Navnet:  «BebephreDi», 
er  i  Virchows  Arkiv  gjort  til  Gjenstand  for  særlig  Be^ 
skrivelse  af  Dr.  Ew.  Becker,  der  har  havt  Rahlbaums 
Materiale  til  sin  Raadighed^). 

Af  de  Former,  der  forøvrigt  i  Tidernes  Løb  ere  gjorte 
til  Gjenstand  for  særlig  klinisk  Beskrivelse,  har  jo  kun  den 
almindelige  fremadskridende  Parese  opnaat  almindelig  Aner- 
kjendelse  som  særegen  Sygdom,  og  den  har  da  ogsaa  fra 
den  Tid  været  Bovedgjenstanden  for  Sindssygelægernes  Porsk- 
ninger,  og  der  har  udviklet  sig  en  hel  Literatur  om  den. 
Og  skulde  det  vise  sig,  at  det  i  Virkeligheden  er  to  eller 
flere  Sygdomme,  som  vi  sammenfatte  under  dette  Navn, 
saa  vil  Ddsondringen  af  dem  jo  være  et  nyt  Fremskridt  ad 
den  kliniske  Vej.  De  andre  særlig  iagttagne  og  beskrevne 
Sygdomsformer  bringes  i  Modsætning  til  Paresen  i  Reglen 
endnu  ind  under  en  af  det  gamle  Systems  Kategorier,  saa- 
ledes  som  f.  Ex.  det  «akute  Delirium«,  den  saakaldte  tFolie 
raisonnante*  (moral  insanity),  de  »roterende«,  «cirkulære» 
Former.  Medens  disse  Former  have  paatrængt  sig  Forskernes 
Opmærksomhed  ved  deres  iøjnefaldende  ydre  Forskjelligheder 
fra  Sindssygdommenes  almindelige  Optræden  og  Forløb, 
findes  der  ogsaa  Former,  som  gjennemløbe  de  sædvanlige 
Stadier  i  den  regelmæssige  Orden,  men  som  alligevel  ved 
nærmere  Undersøgelse  vise  sig  som  vel  karakteriserede 
Sygdomsformer.  Dette  gjælder  om  de  to  ovennævnte,  af 
Kabl  ban  m  opstillede  Sygdomme,  som  her  skulle  betragtes 
lidt  nærmere. 


Ugeskrift  for  Læger  har  været  saa  venlig  i  det  sidste 
Nummer  for  1876  at  optage  følgende  Anmodning  fra  mig 
til  mine  Rolleger. 

•  Da  jeg  for  Tiden  i  den  mig  vedkommende  Sundheds- 
plejes Interesse  er  beskæftiget  med  Spørgsmaal  angaaende 
nogle  af  vore  Infektionssygdommes  Aarsagsforhofd ,  beder 
jeg  dem  af  mine  Kolleger,  som  heri  have  nogen  paa  Fakta 
støttet  Erfaring,  om  godhedsfuldt  at  ville  meddele  mig  disse 
Fakta. 


^)  Hecker  bar  ogsaa  i  Virchows  Arkiv  skrevet  en  Afbaodliog:  aZur 
BegrunduDg  des  klinlschen  StaDdpunktes  in  der  Psychlatrle*  ,  som 
her  er  benyttet 
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Det  er  mig  sørHgt  magtpaallggende  al  faa  Oplysninger 
med  Hensyn  til  følgende  Spergsmaal: 

Har  De  Erfaringer  for,  at  den  tyfoide  Feber  er  opstaaet 
eller  forplantet  alene  ved  Smitte  fra  Person  til  Person,  eller 
gjennem  3dje  Person,  eller  gjennem  Gjenstande,  og  da  hvilke 
Gjenstande? 

Bar  De  Erfaringer  for,  at  den  tyfoide  Feber  er  opstaaet 
eller  adbredt  under  Forbold,  hvor  Smitten,  selv  gammel 
Smitte,  har  været  umulig? 

Bar  De  Erfaringer  for,  at  den  saakaldte  gastriske  Feber 
ved  Smitte,  direkte  eller  indirekte,  kan  fremkalde  nye  TiU 
fælde  af  gastrisk  Feber  eller  tyfoid  Feber? 

Bar  De  Erfaringer  for,  at  Tilfælde  af  tyfoid  Peber  ere 
opstaaede  omtrent  samtidigt  med,  og  omtrent  paa  samme 
Sted,  som  Tilfælde  af  eiant.  Tyfus;  og  hvorvidt  have  begge 
Sygdomme  kunnet  henføres  til  samme  Ophav? 

Bar  De  Erfaringer  for,  at  Skarlagensfeber,  Mæslinger, 
Difteritis,  Vandrérosen  eller  Kighoste  ere  opstaaede  uden 
Smitte? 

Bar  De  Erfaring  for,  at  disse  sidstnævnte  Sygdomme 
ere  forplantede  ved  Smitte  gjennem  3dje  Person  eller  livløse 
Gjenstande,  og  da  hvilke  Gjenstande? 

Bar  De  Erfaringer  for,  at  Forplantelsén  skyldes  Skolen? 

flvor  gammelt  kan  efter  Deres  Erfaring  Smitlestofifet  for 
de  forskjellige  Sygdomme  blive  uden  at  tabe  sin  Evne  til  at 
reproducere  Sygdommen? 

Gjennem  hvilke  Mellemled  og  i  hvilken  Afstand  kao 
det  virke? 

Jeg  vil  være  meget  taknemlig  for  Besvarelsen  af  nogle 
af  disse  Spørgsmaal  —  jo  flere  desbedre.^ 

Da  jeg  hertil  ønskede  at  føje  endnu  et  Spørgsmaal| 
nemlig : 

p\  hvilket  Forbold  med  Bensyn  til  Antallet  stod,  i  en 
begrænset,  selvvalgt  Tid,  dels  under  Epidemier,  dels  udenfor 
saadanne,  i  Deres  Praxis  de  gastriske  Febre  til  de  udtalte 
tyfoide  Febre?« 

og  da  jeg  hidtil  kun  har  modtaget  4  Svar,  1  fra  Sverig,  3 
fra  Danmark,  saa  tillader  jeg  mig  at  gjentage  min  An- 
modning. 

Aarbas,  den  9d6  Februar  1877. 

Chr.  Weis. 
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løSiltlb  af  2ém  PehnMr  1877  ftr  Slilityg«at(yiMi  I  TlWrg. 

A.  Bestemmelser  om  Bestyrelsen  og  Personalet. 

{  1.  SlDdssygeaDstaUen  i  Viborg,  oprettet  I  Henhold  til  Lov  af  4de 
Maj  t875,  er  bestemt  til  at  optage  300  uhelbredelige  Sindssyge,  der  ere 
hjemmehørende  1  Østifterne  med  Undtagelse  af  KJaboDhavn  eller  I  Nørre- 
jylland. 

i  2.  Anstalten  staar  under  Jastitsmlnisteriets  Overbestyrelse.  Den 
bestyres  i  administrativ  og  ølionomisk  Henseende  af  en  Direktion,  der 
sammensættes  af  Overlægen  og  2  Mænd  i  Viborg  eller  Omegn,  som 
Ministeriet  dertil  udnævner. 

I  lægelig  Henseende  bestyres  den  af  Overlægen  alene  under  Tilsyn 
og  Kontrol  af  det  kgl.  Sundhedskollegiam,  som  modtager  aarlige  Indbe- 
retninger fra  Overlægen  og  til  enhver  Tid  kan  Inspicere  den,  og  hvis 
Overskjøn  er  afgjerende  i  Tilfælde  af  Tvivl  angaaende  Spørgsmaal  af 
lægelig  Natur. 

Alle  Breve  Direktionen  vedkommende  indsendes  til  Overlægen. 

i  3.  Overlægen,  som  udnævnes  af  Kongen,  leder  alle  de  Forret- 
ninger, som  vedrøre  Patienternes  Optagelse  og  Udskrivning',  deres  Be- 
handling i  enhver  Henseende  oa  Disciplinen  saavel  blandt  dem,  som  blandt 
Opsynspersonalet ,  ligesom  han  ogsaa  fører  Overtilsynet  med  Udførelsen 
af  de  Bestemmelser  til  Ordens  Overholdelse  udenfor  selve  Patientlo- 
kalerne, som  1  de  særlige  Regulativer  og  Instruktioner  maatte  vedrøre 
Patienterne  eller  deres  Behandling,  dog  at  han  paa  egen  Haand  kan  til- 
lade eller  forlange  saadanne  Afvigelser  derfra,  som  Hensyn  til  Patienterne 
maatte  kræve. 

Han  skylder  Anstalten  hele  sin  Tid  og  kan  saaledes  ikke  'paataga 
aig  fast  Lægepraxis  udenfor  denne  og  ej  heiler  modtage  nogen  Sindssyg 
i  privat  Forplejning.  Han  er  pligtig  til  I  Sygdomstilfælde  uden  Vederlag 
at  behandle  Anstaltens  i  denne  boende  Embeds-  og  Beljentpersonale 
med  Familier. 

§  4.    Overlægen  understøttes  •  i  Behandlingen  af  Paiienterue  aaavel 
som  I  sine  øvrige  Forretninger  af  en  Reservelæge,  som  ansættes  af  Di- 
rektionen efter  Overlægens  Forslag  paa  3  Aar,  efter  hvilken  Tids  Forløb' 
han  dog  kan  gjenvælges. 

I  5.  Overopsynet,  beataaende  af  1  mandlig  og  1  kvindelig  Betjent, 
antages  |og  afskediges  af  Overlægen  og  ere  kun  ham,  og  i  bana  Fra- 
værelse Reservelægen,  underordnede.  De  føre  det  stadige  og  umiddel- 
bare Tilsyn  med  det  lavere  Opsynspersonale  og  Patienterne  og  sørge  for 
den  daglige  Tjenestes  behørige  Gang  i  Patientlokalerne. 

{  6.  Til  Bestridelse  at  den  daglige  Tjeneste  om  Patienternes  Per- 
soner, til  derea  Pleje,  Bevogtning,  Anvisning  til  Arbejde  o.  s.  v.  samt  til 
Udrøreisen  af  den  daglige  Husgjernlng  i  Patieuliokalerne  antager  Over- 
lægen det  fornødne  Antal  af  Oppassere  og  Gangkoner,  nemlig  1  for  hver 
8  Patienter,  foruden  1  mandlig  og  1  kvindelig  Badebetjent. 

i  7.  Forvalteren,  som  udnævnes  af  Direktionen  og  tlUtge  er  Kaa- 
serer,  leder  den  særlige  Bestyrelse  af  Anstaltens  Husholdning  og  andre 
økonomiske  Anliggender  og  er,  forsaavidt  disse  Forretninger  angaa  Pa- 
tienternes Forplejning  elier  forsaavidt  Maaden,  hvorpaa  de  udføres,  direkte 
eller  indirekte  har  Indflydelse  paa  deres  Behandling  eller  Velvære,  Over- 
lægens Kontrol  og  Bestemmelse  underkastet.  Han  fører  fremdeles  Til- 
synet med  Anstaltens  Bygninger  og  hele  Materiale,  sørger  for  Vedlige- 
holdelsen deraf  og  haandhæver  Politiet  udenfor  PatieiiUokalerne,  men 
kan  for  Patienternes  og  Opsynapersonalets  Vedkommende  Ingen  Foran- 
staltning træffe  uden  Overlægens  Indvilligelse. 
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Ban  stiller  en  Eavtion  af  6000  Kr. ,  og  er  det  Direktfonens  Pligt  at 
paase,  at  bao  til  logeD  Tid  har  større  konlant  Kaasebeholdoing,  eod  baD 
bar  stUlet  Sikkerhed  for. 

{  8.  Bogholderen,  aom  Ugelede«  udnavnea  af  Direktionen,  besørger 
all«  øvrige  tU  Begnakabet  og  Bogføringen  høreode  Forretninger  Saa 
har  han  og  efter  Overlægens  og  Forvalterene  Ordre  at  føre  Anstaltena 

eapondance. 

i  9.  Oldfruen,  der  antages  af  Direktiooen  og  osrmest  er  noder- 
ordoet  Forvalteren,  forestaar  Vaskeriet  samt  opbevarer  og  er  ansvarlig 
for  Anataltens  Bekladnings-,  Linned-  og  Sengeinventarlum,  forsaavidt  de 
nsvDte  Gjenstande  Ikke  ere  i  Bmg. 

i  10.  Husholdersken,  der  antages  af  Direktionen  efter  Forvalterena 
Forslag  og  nærmest  er  sidstnævnte  underordnet,  forestaar  KJøkkenet  og 
de  til  BespUniugen  henhørende  Forretninger  i  Overensstemmelse  med 
BeapianiBgsreglemeotet  og  Overlægens  særlige  Ordinationer. 

i  11.  En  Maskinmester  ansættes  af  Direktionen  pna  Forvalterens 
Forslag.  Han  besørger  Fyrbøderforretnlogen  i  Maskinhuset,  har  Tiisyoet 
med  Dampmaskinen,  Dampledoingerne  og  de  mekaniske  Indretninger  1 
Kjokken  og  Vaskeri,  Gas-  og  Vandledningeroe,  samt  udfører  saavei  de 
fornødne  Reparationer  herved  som  andet  mindre  Smedearbejde,  forsaa- 
vidt  saadaot  kan  gjøres  paa  selve  Anstalten.  Han  er  nærmest  Forvalteren 
underordnet. 

Til  Haveaniægenes  Drift  antager  Direktionen  en  fast  Havemand,  der 
vel  nærmest  staar  under  Forvalteren,  men  som  dog  med  Hensyn  til  Pa- 
tienternes Deltagelse  1  Havearbejdet  har  at  følge  Overlægens  Bestem- 
melser. 

i  12.  Til  Bestridelse  af  de  øvrige  Forretninger  i  Kjøklien  og  Va- 
akeri  o.  s.  v.  lønner  Anstalten  fremdeles  det  fornødne  Antal  lavere  Tyende 
samt  en  Portner,  der  alle  med  Undtagelse  af  Portneren  antages  af  For- 
valteren. Portneren  antages  af  Direktionen  paa  Forvalterens  Forslag. 
Samtlige  disse  Betjente  ere  nærmest  Forvalteren  underordnede. 

I  13.  Enhver  af  de  ved  Anstalten,  ansatte  Embedsmænd  og  højere 
Beyente  modtager  til  Rettesnor  for  sine  Forretninger  en  Instruktion, 
aom  for  Overlægens  Vedkommende  •  udfærdiges  gjennem  Ministeriet  og 
for  de  øvrige  Embedsmænd  og  Betjente  af  Oirektloneo.  For  Opsynsper- 
aonalet  affattea  en  trykt  Anvisning  til  Opfyldelsen  af  deres  Pligter,  hvoraf 
1  Exeaoplar  bliver  at  overlevere  hver  Enkelt  af  dem.  , 

De  af  Direktionen  udnævnte  Embedsmænd  og  Betjente  antages  med 
et  halvt  Aara  gensidig  Opsigelsesfrist. 

B.    Økonomiske  Bestemmelser. 

I  14.  Anstalten  overtager  for  sin  egen  Regning  Patienternes  Be- 
apiSDlng  og  øvrige  Forple|olng  og  férer  selv  sin  egen  Økonomi. 

Dens  Forbmgsgjen stande  og  øvrige  Fornødenheder  anskaffes  paa  den 
Maade,  som  Direktionen  bestemmer,  og  de  til  Hosholdningen  hørende 
Forretninger  besørges  af  Forvalteren,  Husholdersken  og  Oldfruen,  under 
Overlsegens  stadige  Kontrol  med  Hensyn  til  de  Præstationer,  som  ved- 
komme Patienterne. 

Foraaavldt  Anstaltens  Ferbrugsgjen stande  og  andre  fornødenheder 
efter  Overlægens  Skjøn  konoe  frembringes  eller  vedligeholdes  1  selve 
Anstalten  ved  Patienternes  Arbejdskraft,  skal  dette  sise  i  det  Forhold, 
ban  maatte  bestemme,  og  paa  de  Viikaar,  som  i  8  24  fastsættes. 

t  IS.  Anstalten  har  for  Palienternea  Vedkommende  kun  1  For- 
plejotttgakasse,  svarende  til  de  andre  Statsanataltera  3dje  Forplejnlngs- 
klaaae. 
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{  16.  BetalingeD  for  Patienter  er  lodtll  Tidere  108  Øre  daglig. 
Uformuende  Patienter  forplejes  mod  en  Betaling  af  55  Øre  daglig.  For 
denne  Betaling,  aom  beregnes  fra  Oplagelsesdagen  indtil  den  Oag,  da 
Patienten  forlader  Anstalten,  begge  de  nævnte  Dage  medregnede,  afholdes 
samtlige  Udgifter  "ved  den  Syges  Behandling  og  Underholdning  1  Ao« 
staflten.  Dog  har  enhver  Patient  at  medbringe  Gangklttder  og  Linned  i 
et  Forhold,  som  Direktionen  nærmere  bestemmer. 

{  17.  Betalingen  erlægges  Qerdingaarsvis  forud;  ndskrlyes  Patienten 
Inden  et  F]jerdlngaar  er  udløbet,  tilbagebetales  det  Overskydende  fra  den 
Dag,  da  han  forlader  Anstalten,  denne  Dag  Ikke  medregnet.  For  Beta- 
lingens prompte  Erlæggelse  stilles  fremdeles  en  saadan  Sikkerhed,  som 
Direktionen  anser  for  betryggende,  med  mindre  det  Offentlige  betaler  for 
Patienten. 

2  18.  Dør  Patienten  under  sit  Ophold  1  Anstalten,  staar  denne  I 
Forskod  for  Omkostningerne  ved  Begravelsen,  med  mindre  Vedkommende 
lader  Liget  afhente  og  selv  besørger  Begravelsen. 

2  1 9.  Ansulten  har  Bet  til  selv  at  dispensere  de  til  dens  eget  For- 
brug fornødne  Medikamenter. 

G.    Bestemmelser  om  Optagelsen,  Beha.ndllngen  og 

Udskrivningen. 

2  20.  Anstalten  er  bestemt  til  at  modtage  til  Forplejning  800  uhel- 
bredelige Sindssyge,  nemlig  ISO  Mænd  og  170  Kvinder. 

Af  disse  300  Pladser  skal  som  Begel  Halvdelen  forbeholdes  Patienter 
fra  Østifterne  med  Undtagelse  af  iyøbenhavn,  medens  den  anden  Halvdel 
belægges  med  Patienter  fra  Nørrejylland.  Naar  den  ene  af  disse  Laods- 
dele  har  optaget  alle  de  for  den  bestemte  Pladser,  kunne  dog  I  den 
hjemmehørende  Patienter  undtagelsesvis  indlægges  paa  den  anden  Lands- 
dels ledige  Pladser,  forsaavldt  ingen  Begjæring  om  Optagelse  foreligger 
fra  denne. 

2  21.  Ingen  Patient  maa  optagea  i  Anstalten,  saa- længe  der  erHaab 
om  hans  Helbredelse  i  en  Helbredelsesanstalt ,  og  saa  længe  ban  endnu 
ikke  kan  antages  for  bestandig  at  være  nedsunket  1  en  saadan  Sløvheds- 
tilstand,  at  de  ydre  Forhold  ere  ham  ligegyldige,  naar  blot  hana  nær- 
meate  materielle  Livsfornødenheder  tilfredsstilles,  I  hvilken  Henseende 
Erklæring  maa  afgives,  forsaavldt  han  har  været  paa  en  af  Landeta  al- 
mindelige Sindssygeanstalter,  af  den  paagjældende  Overlæge,  og  i  andeit 
Fald  af  den  avtoriserede  Læge,  som  bar  havt  ham  under  Behandling. 
Fortrinsvis  berettigede  til  Optagelse  ere  de  Sindssyge,  som  ere  eller  have 
været  paa  en  af  Landets  almindelige  Sindssygeanstalter,  andre  Sindssyge 
kunne  kun  optages,  forsaavldt  Hensyn  til  de  tidligore  i  de  andre  Sinds- 
sygeanstalter behandlede  Sindssyge  tillader  det 

Overensstemmende  med  Anstaltena  nærmeste  Formaal  bliver  det 
derhoa  at  iagttage,  at  naar  Antallet  af  de  ledige  Pladser  i  Anatalten  er 
gaaet  ned  for  Mandsafdelingena  Vedkommende  til  6  og  for  Kvindeafde- 
lingens til  8,  maa  der  ingen  Patienter  optages  andetstedsfra  end  tn  Lan- 
deta almindelige  Sindssygeanstalter,  med  mindre  der  fra  disse  er  ind- 
hentet Erklæring  om,  at  der  for  den  nærmeste  Fremtid  ikke  er  Grand 
til  at  vente,  at  der  fra  dem  vil  blive  overført  saa  mange  Patienter  til 
Anatalten,  som  der  er  ledige  Pladser  1  samme. 

Udelukkede  fra  Optagelse  ere: 

1)  Alle  Idioter,  det  vil  sige:  Saadan ne^  som  fra  Fødalen  eller  den  tid* 
llgere  Barndom  have  været  Forstandene  Brug  berøvede. 

2)  Sindssyge,  saa  længe  Sygdommen  endnu  ikke  har  varet  uafbrndt  1 
mindst  2  Aar. 
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8)  Siodftyga,  der  lliU  af  en  laadan  atom  lagemllg  Sygdom,  at  dåret 
Ded  kan  forudaea  at  villa  tndtnøde  om  kortere  TIdt 

4)  Sindaayge,  aaa  lange  de  lide  af  en  anden  Sygdono,  der  er  amltaom. 
}  23.    Enhver  Begjaring  om  Optagelse  maa  vare  ledsaget  af: 

1)  Den  ovenfor  angivne  Lageerklarlng. 

2)  Oplyaninger  om  Sygdommen,  meddeke  og  underakrevoe  af  vedkom- 
mende  Lage. 

3)  Angivelse  af,  hvilken  Sikkerhed  der  atllles  for  Betaliogan. 
Blanketter  hertil  tilligemed  en  trykt  Underretning  om  de  øvrige  For* 

maliteter  ved  Indlaggelaeo  samt,  hvad  der  ellers  er  at  iagttage  ved  Over« 
brIogeUen  af  en  Patient  til  Anatalten  saavel  som  under  hans  Ophold 
aammeateda  m.  m.,  ville  blive  tilatillede  alle  Diatrlktalager,  Praster  og 
Øvrigheder  og  kunne  fremdeles  yderligere  begjares  hos  Anstalten. 

i  23.  Overlagen  afgjør,  hvorvidt  de  indmeldte  Patienter  efter  da 
meddelte  Oplysninger  om  deres  Tllatand  egne  sig  til  Optagelse  eller  Ikke, 
og  naar  de  af  Anataltena  Afdelinger,  aom  ere  bestemte  til  Urolige  og 
Urenlige  ere  fyldte,  er  han  berettiget  til  foreløbig  at  afviae  saadanoa 
Patienter,  som  1  Følge  de  meddelte  Oplyaninger  kun  kunne  behandlea 
foravarligt  i  disse  Afdelinger. 

Direktionen  bedømmer  Antageligheden  af  den  stillede  Sikkerhed  iige- 
aom  ogaaa,  hvorvidt  en  Sindssyg  bar  Adkomst  til  at  blive  optagen  i  An- 
atalten for  nedaat  Betaling,  roen  i  sidHtnaTnte  Henseende  skal  det  dog 
alaa  Vedkommende,  der  maatte  finde  aig  misfornøjet  med  Dlrektioneoa 
Afgjorelse,  fk>lt  for  at  andrage  Sagen  for  Justitsministeriet  til  endelig 
Reaolnlion. 

Tror  Nogen  sig  beføjet  til  at  anke  over,  at  der  er  nægtet  en  Sinds- 
syg Optagelse  i  Anstalten,  maa  han  derom  med  sit  Andragende  henvende 
aig  til  Direktionen,  der  indsender  samme *til  Justitsministeriets  endelige 
Afgjørelse. 

{  24.  For  de  Arbejder,  som  Patienterne  i  Henhold  til  )  14  udføre 
for  Anstalten  uoder  derea  Ophold  1  denne,  beregnes  dem  efler  Direktio- 
nens narmere  Bestemmelse  en  Betaling  ar  Anstaltens  Kasse,  svarende 
til  den,  aom  Arbejdets  Udførelse  udenfor  Anstalten  vilde  koste.  Hvad 
Patienterne  aaaledes  fortjene,  kan  efter  Overlægens  Bestemmelse  enten 
anvendes  til  deres  Fornøjelser  og  sarlige  Anskaffelser  til  deres  Bedste 
eller  oplagges,  og  dette  Sidste  bliver  da  ved  derea  Udgang  af  Anstalten 
at  overgive  til  dem  aelv  eller  andre  rette  Vedkommende. 

i  2S.    En  Patient  skal  udskrives: 

1)  naar  rette  Vedkommende  fordre  det; 

2)  naar  Patienten  uagtet  de  afgivne  Erklaringer  alligevel  befinder  aig 
i  en  aaadan  THaiand,  som  efter  S  21  vilde  medføre  hana  Udeluk- 
kelae,  og  bana  Forfatning  tillader  hans  Transport; 

3)  naar  Direktionen  paa  Grund  af  Mlaligholdelse  af  de  økonomiske  For- 
pligtelser imod  Anstalten  finder  sig  beføjet  til  at  fjerne  ham; 

4)  naar  Overlagen  maatte  erklare,  at  det  er  gavnligt  for  den  Syges 
Sindstilstand,  at  han  forlader  Anstalten,  og  at  han  kan  opholde  sig 
udenfor  samme  uden  Fare  for  sig  selv  eller  Andre. 

Skulde  en  Patients  Tilstand  under  Opholdet  i  Anstalten  have  bedret 
aig  aaa  meget,  at  Overlagen  finder  det  ønskeligt,  at  der  gjørea  et  Forsøg 
paa  at  anbringe  ham  under  andre  Forhold,  kan  han  med  Vedkommendes 
Samtykke  udskrive  ham  paa  Prøve  I  saa  lang  Tid,  som  han  anaer  det 
for  tllraadellgt. 

i  26.  Naar  Anstahén  udskriver  en  Patient,  og  han  ikke  bliver  af-> 
bentet  af  Vedkommende,  ere  diase  dog  pligtige  til  at  bare  Omkoatnin-* 
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gerae  Ted  hans  Hjemsendelse  paa  saadan  llaide  og  med  saadan  Led- 
sagelse, som  Overlægen  til  Patientens  og  Andres  Betryggelse  finder  ned- 
Tendigt 


B^endtgjerelse  fra  JosfltsBlnlsteriet  af  2dea  ftkti  1877  •■  et  Tilløg 
til  Regnlatiyerae  for  den  Berrejjdske  Sindssygeanstalt  og  Slndssjgeaastalten 

1  Østifterne  med  Vndlagelse  af  Staden  KJobenliafn.  I  Henhold  lii  den  Ja- 
stitsmiDiBteriet  ved  allerhøjeste  Resoluttoner  af  19de  Jnni  1861  og  25de 
Avgust  1871  liliagte  Bemyndigelse  fastsættes  herved  Polgende:  Udskriv* 
Ding  af  Patienter,  der  ikke  ere  heibredede,  kan  foruden  i  de  henholdsvis 
i  }  29  1  det  under  19de  Juni  1861  allerhøjst  stadfæstede  Regulativ  for 
den  nørrejydske  Sindssygeanstalt  og  i  {  28  i  det  under  25de  Avgost  1871 
allerhøjst  stadfæstede  Regulativ  for  Sindssygeanstalten  1  Østifterne  med 
Undtagelse  af  Staden  Kjøbenhavn  omhandlede  Tilfælde  endvidere  finde 
Sted,  naar  rette  Vedkommende,  uagtet  en  til  dem  1  saa  Henseende  rettet 
Opfordring  fra  Overlægen,  nægte  at  samtykke  i,  at  en  paa  3dje  Forplej-* 
Dlngsklasse  optagen  Patient,  hvis  Sygdom   har  varet  uafbrudt  i  mindst 

2  Aar,  og  om  hvem  Overlægen  derhos  erklærer,  at  der  ikke  er  Haab  om 
hans  Helbredelse  1  en  Helbredelsesanstalt,  og  at  han  er  nedsunken  i  en 
saadan  Sløvhedstilstand,  at  de  ydre  Forbold  ere  ham  ligegyldige,  naar 
blot  hans  nærmeste  materielle  Livsfornødenheder  tilfredsstilles,  oden 
Udgift  for  Kavtionisten  og  paa  Anstaltens  Regning  overflyttes  til  Sinds- 
sygeanstalten i  Viborg. 


Bekjendtgjerelse  (Ira  iastltsmlolsterlet  af  2den  Febr.  1S77  em  TIdspaaktet 
fer  modtagelse  af  Anmeldelser  em  Optagelse  af  Patienter  paa  Ylkerg  Slads- 
sjgeanstaltt  Da  det  er  anset  foriitfdent  at  lade  Overførelsen  til  Viborg 
Sindssygeanstalt  af  de  paa  en  af  Landets  almindelige  Sindssygeanstalter 
værende  Patienter,  som  dertil  findes  egnede,  foregaa  forinden  andre  Sinds- 
syge modtages  paa  førstnævnte  Anstalt,  bringes  det  herved  til  almindelig 
Kundskab,  at  det  Tidspunkt,  da  Anmeldelser  om  Optagelse  paa  Viborg 
Sindssygeanstalt  af  Patienter,  der  ikke  behandles  paa  en  af  de  nævnte 
Sindssygeanstalter,  ville  kunne  modtages,  nærmere  vil  blive  bekjendtgjort 


▼akasee.  Ved  Sindssygeanstalten  I  Viborg  bliver  fra  1ste  April  d.  A. 
at  ansætte  en  Reservelæge,  som  har  at  understøtte  Overlægen  saavel  I 
Behandlingen  af  Patienterne  som  1  dennes  øvrige  Forretninger.  Han  an- 
sættes paa  3  Aer,  efter  hvilken  Tid  han  dog  kan  gjenvælges.  Han  skal 
bo  paa  Anstalten  og  lønnes  med  1400  Kr.  aariig  og  fri  Station. 

Ansøgninger  om  denne -Post,  stilede  til  Anstaltens  Direktion,  ind- 
sendes inden  3  Uger  fra  Dato  til  undertegnede  Overlæge. 

Viborg,  den  9de  Februar  1877. 

Gad. 


•vertigt  ofer  SjgdMiHe^  Bidafald  »g  hdaler  i  iy«beBkåni. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  i  Ugen  31te  Jan.  — 6te  Febr.  an- 
meldt 928  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  785  af  Farsoter,  nemlig: 
Kopper  8,  Skaalkopper  25,  Mæslinger  9,  Skarlagensfeber  13,  ondartet 
Halssyge  9,  Strubehoste  4,  Kighoste  57,  Faaresyge  11,  gastr.  Feber  28, 
tyf.  Feber  5,  exantematisk  Tyfus  -,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  -, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  64,   Ansigts-  og  anden  Vandrerosen   16, 
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Banelfeber  2«  ODdartet  Saarfeber  -»  Koldfober  6,  BryAtkatarr  282,  Glippe  10, 
Luogebetændelse  AS,  Halsbetsndelae  77,  akut  LeddereTmatisme  14,  andre 
Farsoter  98  (bl.  øjenbet  4,  ZoDa  Z,  Nældefeber  7,  StomatiUs  1, 
PuruDkier  2,  Eryt^m  3  og  Rødlinger  78  Tilfælde) ;  desuden  Gonorré  83, 
venerisk  Saar  14,  erhvervet  Syfilis  14,  medfødt  Syfilis  2,  Fnat  17,  Dran- 
kergalakab  5  og  Braendevinasygdom  8. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
bold til  Folkemængden  forekomne  i :  Hummergade,  KroLprinaesaegade  og 
Badstuestræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  101.  Dødsaarsagerne  ero:  Farsoter  S 
(Kighoste  4,  ondartet  Saarfeber  1);  Blodforgiftninger  5;  konsti- 
tutionelle  Sygdomme  24  (Lungesvindsot  16);  voldsomme  Døds- 
aarsager  4  (Selvmord  1);  Dannelsesfejl  6;  lokale  Organsyg- 
domme 45;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  1 ;  andre  bypp-lge  Døds* 
aarsager  11  (Tæring  hos  Smaabern  4). 

Levendefødte  ere  182  (96  Drenge,  86  Piger);  Dødfødte  7. 

Den  forløbne  Uge  bar  næsten  gjennemgaaende  havt  normal  Varme. 
Lufttrykket  har  varieret  temmelig  stærkt  med  omdrejende  Vinde  og  rigelig 
Nedbør. 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  86,  af  Skarlagensfeber  21;  1  Liverpool  af  Kopper  19;  1 
Stokholm  af  Skarlagensfeber  4,  af  Difteritis  2;  i  Kristiania  af  Mæslinger  3, 
af  Skarlagensfeber  2;  I  Kønigsberg  af  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og 
Iroop  7;  Stettin  af  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  5;  i  Berlin  af 
Skarlagensfeber  10,  af  Difteritis  og  Kroup  13,  af  tyf.  Feber  14,*  i  Paria 
af  Kopper  10,  af  tyf  Feber  30;  i  Bryssel  af  Kopper  4;  i  Wien  af  Kop- 
per 14,  af  Skarlagensfeber  5,  af  Difteritis  og  Kroup  34,  af  eiant.  Tyfus  1; 
i  Ny-Nork  af  Difleritia  25,  af  Skarlagensfeber  24;  fra  Madras  anmeldea 
af  asiatisk  Kolera  88.    Pesten  er  igjen  udbrudt  i  Nærheden  af  Bagdad. 


ATertissementer. 


Paa  CAtlettielfl  Forlag  er  udkommet: 

Bibliothek  for  LsBger. 

Redigeret 

af 

Dr.  J.  C.  LehmtM. 

1877.   VII  Binds  1ste  H^te. 

Iidkfldr 

Udtog  og  Oversættelser: 

A.  Fer b er:  De  physikalske  Symptomer  paa  den  exsudatlve  Plen- 
Titia.  John  Bdkai:  Om  Retropharyngealabscesser  hos  Børn  og  om 
Lymphadenitls  retropharyngealls. 

Oversigter: 

Harald  Philipsen:  Den  opbtalmoskopiske  Undenøgelaea  Betyd- 
ning for  Diagnosen  af  Sygdomme  1  Centralnervesystemet 

Ny  nordisk  Llteratur: 

Meddelelser    vedkommende   det    danske  Medicinal- 
væsen. 

Pris  for  en  Aargang  eller  4  Hæfter  8  Kr. 
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T«t  ved  Kysthospitalet  paa  Hehnæs  er  paabegyndt  Op* 
førelsen  af  en  privat  Pensionsbygning  (i  Lighed  med  de  nye 
Cottager  paa  Klampeoborg)  for  Familier,  Damer  og  Børn, 
som  om  Sommeren  maatte  øn&ke  at  bruge  en  Sebadekur 
(eller  gjennemgaa  en  hydroterapevlisk  Behandling).  Hospi- 
talets Overlæge  vil  føre  Tilsyoet,  og  Pensionatet,  der  ind- 
rettes efter  Nutidens  Fordringer,  agtes  aabnet  midt  i  Maj. 
Nærmere  Bekjendtgjerelse  vil  udgaa. 


De  til  Dr.  Tøttrips  Efterladte  tegnede,  meu  endnu  ikke 
Indbetalte  Bidrag,  og  de  Bidrag,  som  Rolleger  yderligere 
maatte  ønske  at  yde,  bedes  goebedsFuldt  indsendte  inden 
20de  Februar,  til  hvilken  Tid  Indsamlingen  ønskes  sluttet. 

Glutemnel 

fra  Kjøbenhayns  Stivelsefabrik, 

fabrikeret  efter  len  Br.  ved.  T.  Baddes  Anvisning  og  undersøgt 
af  lerr  Cand.  phan.  V.  Stein  anbefales  for  Diabetikere.  Det 
bages  paa  samme  Maade  som  andet  Mel  til  Brød,  der  kun 
indeholder  c.  3  pCt.  Stivelse  og  smager  særdeles  godt.  Det 
benyttes  ogsaa  med  Fordel  ved  Tilberedningen  af  forskjellige 
Retter.  Paa  Grund  af  sin  store  Æggehvideholdlgbed  og 
dennes  Letfordøjeltgfaed  egner  det  sig  ogsaa  for  Anæmikere 
og  Rekonvalescenter  og  anvendes  hos  disse  i  Kraftbrød 
(bagt  sammen  med  andet  Mel)  i  Fars,  som  Tilsætning  til 
Chokolade  o.  s.  v.  Sælges  fra  Østergades  Materialhandel  å 
1  Kr.  25  Øre  pr.Pd. 

Paa  C.  L  Beitiels  Forlag  er  udkommet: 

Om  Smaabøms  Ernæring  og  Pleje. 

Tolv  Forelæsninger. 

af 
Dr.  med.  C.  «.  Stage. 

Pris:  2  Kr.  50  Øre. 

r— -^^ -* 1 -m r  -  -      -    ■      »  ■     ■    — t ■  ,  i  i  _  i»r     -^ 

Avertissementer  indrykkes  for  en  Pris  af  25   Øre  pr. 
Petitlinie. 


c.  A.  Reitiels  Forltg.      BUdco  Lonoi  Bo|trykkerl. 


Ugeskrift  for  Læger. 

34fe  Række  XXUf.  Nn  10. 


Redigeret  af  Dr.  f . 


Indhold:  fr.  lallif ir:  Um  Uniiln  Uaéh  t  HjtiiOxm.  L  T.  ■•ikirf.  Imlutff 
fra  M  ciflle  8j{te  i  Aalterf  fv  im.  Tillerlii«:  li  Magriit.  Imgh 
maam  i  fnlirei  1877.  OriiMéibnlm.  Oteradn.  Mifall.  M  Mliciiika 
SiUik  i  ^énkm.    Omrngt  tnr  SjgteM,  MifaM  h  Mi«  i  IjiMikifi. 


Dm  Uiiiske  letdle  i  Psyluatriea« 

Ai  eand.  med.  A  chlr  Fr.  Halltger. 


(Fortsat) 


HebefrenieD  er  efter  Hacker  en  Sygdom,  som  opetaar 
i  PaberteteD  og  ataar  i  oøje  PorbiDdelse  med  de  etore  Om« 
tæltnin^er,  som  den  legemlige  og  aandelige  Udtikling  i  deoDO 
Periode  fører  med  sig.  Men  ikke  eohver  i  Puberteten  op- 
staaende  Sindssygdom  kaldes  Hebefreni.  Næsten  alle  For- 
mer af  Sindssygdom  kunne  optræde  i  denne  Periode  og  det 
Sanske  paa  samme  Maade,  paa  hvilken  de  ellers  optræde, 
len  Hebefrenlen  karakteriserer  sig  som  en  selvstændig  Syg- 
dom ved  sit  særegne  Forløb,  sine  ejendommelige  Symptomer 
og  frem  for  Alt  derved,  at  Aandssvækkelsen  indtræder  paa 
et  overordenlig  tidligt  Stadium  af  Sygdommen  og  udvikler 
sig  sammen  med  de  •primære*  Symptomer,  medens  den 
paa  den  anden  Side  ogsaa  tidlig  naar  et  Punkt,  hvorved  den 
bliver  staaende.  Hebefrenien  er  Ikke  nogen  meget  sjelden 
Sygdom.  Hecker  saa  den  i  11  Tilfælde  af  500,  som  han 
l^avde  Lejlighed  til  at  iagttage  i  Løbet  af  4  Aar,  og  han  er 
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overbevist  om,  at  enhver  Sindssygelæge  har  set  den  mange 
fianigie,  Of  at  døir  i  enhver  Anstalt  findes  mange  TilMde  af 
Sløvsind,  hvor  man  af  det  tilstedeværende  Endestadiums 
Særegenheder  og  af  de  anamnestiske  Momenter  I  Sygehisto- 
rien kan  skille  Diagnosen  paa  denne  Porm.  Da  Patienterne 
i  Reglen  komme  ind  i  Anstalterne  som  aaodellge  Invalider, 
ikke  lidende  af  Sygdomsprocessen  men  af  dens  Resultater, 
er  det  især  Sygehistorien  før  Indlæggelsen,  der  har  Betyd- 
ning i  denne  Henseende. 

Af  de  Sygehistorier,  Recker  anfører,  skal  her  den  med- 
deles, som  han  sætler  i  Spidsen  for  sin  Udvikling  af  Syg- 
dommens Væsen,  fordi  den  kan  tjene  som  et  Paradigma  paa 
Sygdomsformen. 

Anamnese  (Marts  1862).  Theodor  K.,  20  Aar  gammel,  er  en  Søn  af 
Sokkersydermester  K.,  der  bliver  skildret  som  en  undertiden  forskruet 
Mand,  og  som  I  18  Aar  har  levet  skiit  fra  sin  anden  Hustru,  Patien- 
tens Moder.  Pu  blev  født  og  opdraget  i  K.,  gili  i  den  bøjere  Borger- 
skole indtil  2den  Klasse  inkl.,  og  kom  efter  Konfirmationen  som  Lær- 
ling ind  i  en  større  Vinhandel.  Hans  Opdragelse  har  maaske  af 
Mangel  paa  faderlig  Avtorilet  været  noget  slap.  Han  bliver  skildret  §om 
en  egensindig,  lidenskabelig  Dreng;  hans  intelleictuelie  Ævner  vare  mid- 
delmaadige.  Hans  legemlig  Udvikling,  der  ofte  har  været  afbrudt  af 
Sygdomme,  (Kopper,  Skarlagensfeber.  Tyfns ,  Underlivsbetændelse)  er 
bleven  noget  tilbage.  Han  er  svagelig  og  nervøs.  Under  Læretiden  1 
Vinforretningen  skal  han  have  drukket  stærkt.  Efter  udstaaet  Læretid 
rejste  han  i  forrige  Sommer  til  Paris  for  at  søge  en  Stilling,  men  kom 
I  November  tilbage  uden  at  have  fundet  nogen.  Han  blev  nu  i  K.,  og 
det  skal  have  voldt  ham  mange  sørgmodige  Tanker,  at  han  ikke  havde 
nogen  Stilling.  I  Begyndelsen  af  Januar  viste  sig  de  første  Spor  af  en 
Sindssygdom,  som  havde  Karakter  af  eu  Melankoli.  Han  var  stille.  Inde- 
sluttet, stirrede  ben  for  sig,  talte  med  sig  selv  og  lo  umotiveret.  I 
Februar  Indfandt  der  sig  Udbrud  af  Vredagtighed,  han  rustede  sig  mod 
Indbildte  Fjender,  sleb  Kniv  og  Øxe  og  gjemte  dem  uoder  Sofaen.  Han 
stod  op  om  Natten  og  slog  Vinduer  lud  hos  Naboerne  og  var  undertiden 
saa  ustyrlig,  at  man  maatte  anvende  Magt  Imod  ham.  Naar  det  ikke 
kom  til  noget  virkeligt  maniakalsk  Anfald,  saa  var  det  maaake  kun,  fordi 
han  Ikke  mødte  nogen  Modstand  hos  sin  svage  Moder,  (i  Byens  Syge- 
bus, hvor  han  har  været  siden  sidst  i  Januar,  har  han  flere  Gange 
maattet  lægges  i  Tvangstrøje.)  Men  allerede  før  hans  Optagelse  1  Syge- 
huset bar  hele  hans  Opførsel  I  høj  Grad  Præg  af  Fjollethed.  Han  for- 
elskede sig  i  en  Pige,  som  endnu  befandt  sig  i  Barneaarene,  satte  sig 
flere  Gange  ved  Nattetid  I  bar  Skjorte  paa  Tærskelen  til  hendes  Gadedør 
og  blev  siddende  der  I  Timer.  Ogsaa  i  Sygehuset  bærer  han  sig  fjollet 
ad,  navnlig  om  Katten,  da  han  mangler  Søvn.  Saaledes  stikker  han 
hyppig  Hovedet  ind  uuder  Benenden  af  Sengene  og  løfter  med  Ryggen 
Sengene  med  de  Syge,  som  ligge  deri.  Han  er  i  højeste  Grad  ulydig, 
stridig,  halsstarrig,  let  ophidset,  stedse  tilbøjelig  til  Modsigelse.  Hans 
Tale  og  Gestus  bære  1  Reglen  Præget  af  BxaltaUoo,  der  kun  sjelden 
vexler  med  Depression.    Der  er  Ikke  iagttaget  Hallueinationer. 

Den  29de  April  1862  blev  han  optaget  I  Anstalten.  —  Stat.  præsens. 
Pt.  20  Aar  gammel,  5'  1"  høj,  slankt  bygget,  temmelig  slet  næret    Ho- 
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tvdet  frembyder  iDtet  abnorait,  Ansigtet  er  blegt,  odtrykeløst,  Qollet 
Øjnene  ere  store  og  lyseblea  og  stirre  p»a  den  Spørgende  med  et  Intet- 
sigende Udtryk  eller  glide  b^^ppig  frem  og  tilbage  paa  Loftet.  Pt  giver 
ifgllg  Besked  om  sine  personlige  Forhold  og  sit  tidligere  LIt,  men  blan- 
der ganske  fjollede  Bemærkninger  Ind  I  sin  Tale,  skriger  pludselig  umo- 
tiveret op,  banker  med  Fødderne  paa  Gvlvet  og  bevæger  Arme  og  Hæn- 
der paa  en  ejendommelig  obehændig,  dinglende  Maade,  saaledes  som  det 
anses  for  karakteristisk  for  nnge  Mennesker  i  den  saakaldte  Labansalder. 
Han  taler  meget  med  sig  selv.  og  tager  hverken  Del  I  Beskjæftlgelse  eller 
Underholdning.  I  Stedet  derfor  tager  ban  sig  allehaande  FJaiiterier  for: 
stirrer  længe  ind  i  Solen,  hopper  paa  et  Beo,  render  omotlveret  frem 
og  tilbage,  drejer  sig  hartlgt  om  paa  et  Sled  med  lukkede  ^jne  og  til- 
bagebøjet Krop,  gnider  sine  fl^ne  med  Græs  og  svarer  en  Tidlang  paa 
alle  S|*ørgsmaal  kno:  •Hen  Øjnene«. 

Disse  Notitser  ere  alle. tagne  af  Sygejournalen  for  Maj  Maaned.  I 
de  næste  Maaneder  findes  lignende  Optegnelser  om  Pt*s  Opførsel  og 
Væsen.  Han  lider  endnu  stedse  af  daarllg  Søvn,  vaagner  ofte  om  Mor- 
genen RI.  8  og  gjør  da  Allarm,  slaar  med  Hovedet  mod  Sengen,  Idet 
tian  ligger  paa  Ansigtet.  Ogsaa  naar  han  sidder  paa  Bænken,  slaar  ban 
Nakken  mod  dennes  Ryg,  eller  han  lægger  sig  ned  og  slaar  Hovedet  mod 
Gulvbrædderne.  Som  Grund  angiver  han,  •Ri  ban  fryser*.  Undertiden 
skriger  han  uartlknleret :  Ji,  jl,  Jl  I  stopper  sig  Næsen  fuld  af  Snos'øbak, 
•fordi  ban  er  sullen*,  og  udfører  allehaande  saadanne  planløse,  fjollede, 
barnagtige  Handlinger.  En  Gang  kommer  ban  ved  Visiten  ben  til  os 
med  de  Ord:  »Hr.  Direktør,  jeg  græd  hele  Dagen  Igaar,  Jeg  vilde  gferne 
have  Snustobak,  Maden  er  saa  tynd*  En  anden  Gang  sidder  han  og 
driver  paa  en  Bænk  og  laaber  os  ved  vor  Indtræden  leende  tmøde  uden 
at  rejse  sig:  -Nda;  Ur.  Direktør,  har  De  det  godt!*  Paa  Spørgsmaalet  om, 
hvorledes  det  gaar  ham,  svarer  ban:  tNaa,  man  maa  dog  have  sin 
Fribed*.  Direkterens  Indvending:  ^De  er  Jo  saa  forvirret  endnu;  jeg 
bar  hørt  af  Doktoren  ...»  afbryder  ban  med  de  Ord :  »Jeg  vil  sige  Dem 
Hr.  Direktør,  det  kommer  ikke  (n  mig,  men  fra  Martens*  (en  anden 
Patient).  Undertiden  løfter  ban  ved  Lægernes  Indtræden  Haanden  i 
Vejret,  som  et  Skolebarn,  der  har  noget  at  forebringe.  Han  generer, 
irriterer  og  driller  ofte  andre  Patienter,  med  hvem  ban  hyppig  kommer 
i  beftige  Stridigheder  og  Ikke  sjelden  i  SlagsmaaL  En  Gang  paastod 
ban  I  længere  Tid,  at  han  allerede  længe  havde  været  glfl,  I  50  Aar. 
Men  ban  angav  samtidig  sin  Alder  rigtig,  og  en  anden  Gang  paastod 
ban,  at  ban  var  bleven  gift  paa  et  nærmere  angivet  Tidspunkt,  der  Ikke 
laa  ret  langt  tilbage. 

Pt.'s  her  skildrede  Tilstand  har  ikke  væsenlig  forandret  sig  1  de  4 
Aar,  fra  hvilke  jeg  bar  Iagttagelser  liggende  for  mig.  Kun  er  han  i  det 
Hele  bleven  noget  mere  manerlig  og  føjelig  og  bar  kunnet  beskjæftlgea 
med  Afskrivning*. 

Som  særlig  karakteristiske  anfører  Hecker  endnu  to  Brudstykker 
af  Breve,  som  her  maa  gjengives  i  OriginHlsproget.  da  det  Ikke  saa  meget 
er  Indholdet,  der  er  karakteristisk,  som  Formen.  Et  Brev  begynder  saa- 
ledes: aLiebe  Mutter  und  Tanten!  leh  hab  von  euch  den  neulichen 
Brief  gut  erhalten  und  auch  Alles  recht  wohl  gelnsen  und  bebaUen  vraa 
dario  gestanden  hat  obgleich  ich  den  Brief  selb'it  nicht  mehr  babe  ich 
hab  ibre  dnrcbgelesen  und  da  ich  nichts  mit  ihm  welter  hub  gewusst 
aninfangen,  da  hab  ich  ibn  fortgeschmissen  aber  gelesen  gans  undgår 
dnrch  bah  ieb  ihm  ~  da  sollt  ibr  ganz  ruhig  dardber  sein,  denn  es  ist 
doeh  Abwecbslung  in  dleser  Verlassenhelt  elnen  Brief  zu  bekommen. 
Das  Bchone  Esswarenkram,  vas  daderbel  war  hab  ich  nun  schoo  gut 


148 


Terpotst  namentllch  baben  die  2  Aepfeltioen  mir  graoMin  got  g«* 
lehmeekt  .  .  .  Dm  neoes  la  tcbreiben  muu  icb  berichteo,  dass  Icb  Im 
Sonoaband  lum  Termio  irar  waa  eigeotlich  wohl  aovlel  bedeuteo  bat 
aollen  um  la  erforschen  ob  daajenlge  vaa  eioer  dort  auaaagt  ao  dem 
Dlrektor  vorkommt  oder  ihm  Torkommen  aoU  ob  elner  deon  acbon  ge* 
aund  lai  oder  ea  noch  Dicht  lat  .  .  .  etc  —  feriier  bab  icb  aucb  geaagt 
ea  ael  am  End  docb  Zelt,  daaa  Icb  waa  recbt  Geacheltea  jetxt  werd  — 
vo  Icb  bab  aucb  melDOD  Waoacb  auageaprocben  daaa  icb  wobl  hei* 
ratbeo  mocbt  elD  geatttetea  Madeben,  vela  aber  nicbt  ob  Batter  uDd 
Kaae  dort  gut  jetxt  geben ,  vo  Icb  deoo  ancb  dort  aolcb  Geacbåfl  er&ff« 
Den  mdcbte.« 

1  et  andet  Brev  leverer  Pt.  en  Beakrivelae  af  en  Feat  paa  Aoatalten 
og  alger.  Idet  han  akrWer  I  Jødlak  Jargon:  alJnd  ^ie  ea  daraaf  lat  ge- 
worden  Abend  und  unaere  Aepfel  und  BIrnen  aind  ao  geweaen  alle  aber 
Btatt  daa  Muaebe  da  baben  "wir  bekomroeo  baben  wir  bekommen  bier- 
auppe  und  wie  nnn  gar  die  Blerauppe  alle  war  da  lat  eracbt  Teratricheii 
e  Minatcbe  60  da  lat  vor  unaer  Etabliaaement  abgebrannt  eln  groaaei 
Feuerwerk  .  .  .  und  nun  beut  draur  wlU  Icb  micb  oecb  erkundlgen  wle 
die  deutacben  Land  und  Foralwlrtbe  dort  Ibre  Zelt  xobriogen,  ob  al« 
Ibr  todtacblagen.  Ja  waa  atebt  ea  geacbrieben  XXIV  daa  lat  X  und  X 
und  wieder  elne  4  daa  lat  24te  Land  und  foratwirtblicbe  Veraammlung 
in  K.  Da  lat  docb  vorber  kelne  geweaen.  Die  24te  Veraammlung  deut- 
acber  Land  und  Foratwirtbe  geben  die  da  vlel  nackt  elnber  oder  waa 
treiben  ale.  Von  der  24ten  Land  u.  foratwirtblicbe  oder  foratwirtbscbaft- 
licbe  Veraammlung  da  ateben  bier  die  Zeitungen  Immer  yoU.  Die  24te 
Veraammlung  deutacber  Land  u.  Foratwirtbe  die  tagt  non  In  K.  achreibt 
mir  docb  waa  daa  Ding  ao  reobt  elgentllcb  auf  alcb  baben  mag,  da  wlrd 
wobl  wenlg  geacbeldtea  dabei  aeln.  Die  Leute  macben  dabei  Geacbåfte 
ob  ale  waa  verdlenen  m6gen  ob  daa  detn  Boden,  den  Menacben,  den 
Dingen,  den  Immobllien  fremmen  mag  daa  welaa  Icb  nicbt  verateb  icb 
aucb  nicbt.  Die  Veraammlung  mnaa  eln  groaaer  ocbalger  Unainn  aeln. 
Die  XXIV  Land  nnd  foratwIrtbacbafUicbe  Veraammlung  In  K.  trinkl 
gewiaa  AUea  Bier  dort  aua  ...  In  der  Boflbnng  daaa  icb  dabei  blelbe, 
daaa  der  alte  Onkel  Wllbelm  dort  wobnbaft  xich  nlcbta  beaaert,  leicboe 
Icb  hocbacbtuogaToilat  eigebenst  geboraamater  Tbeodor.- 

Denne  Sygehistorie  kan  som  sagt  bruges  som  et  Para« 
digma  paa  Sygdommen,  idet  den  saavel  angiver  Forløbet  som 
Grundtrækkene  af  de  enkelte  for  denne  Form  karakteristiske 
Symptomer.  Hvad  der  nu  skal  lægges  Vægt  paa  som  det 
for  Sygdommen  væseolige,  og  hvad  der  skal  tilskrives  Pa- 
tientens individuelle  Ejendommeligheder,  vil  vise  sig  af  føl- 
gende  almindelige  Skildring. 

Det  er  tidligere  bemærket,  at  Sygdommen  altid  slutter 
sig  til  Puberteten.  I  de  Tilfælde,  hvor  Becker  kunde  kon- 
statere Tidspunktet  for  Sygdommens  Begyndelse,  faldt  dette 
altid  mellem  det  18de  og  22de  Aar,  altsaa  paa  et  Tidspunkt, 
da  «Jeg*ets  Omdannelse  og  Fornyelse«  under  normale  For- 
hold er  saa  temmelig  færdig.  Men  i  Hebefreoien  trænge 
Overgangsperiodens  Fænomener  sig  sygeligt  forstærkede  frem, 
idet  den  intellektuelle  Slovelse  berøver  de  nys  vakte  Fore- 
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stillinger,  Følelser  og  Drifter  den  Kontrol,  som  de  i  sond 
Tilstand  ere  underkastede,  og  idet  Sygdommen  afbryder  den 
aandelige  Udvikling,  bliver  Rebefreniens  Endestadinm  en 
eiendoromeiig  Form  af  Sløvsind,  i  hvilken  dette  fysiologiske 
Overgangsstadinm  paa  en  Maade  er  gjort  patologisk  per- 
manent. Kampen  mellem  det  nye  og  det  gamle  Jeg  er  op* 
hørt,  roen  de  kæmpende  Elementer  indtage  den  samme  Stil* 
Ung  til  hinanden,  som  om  den  endnu  varede. 

Og  det  er  jo  netop  karakteristisk  for  Pabertetsperioden, 
at  de  skarpeste  Modsætninger  umiddelbart  berøre  hinanden. 
Paa  den  ene  Side  findes  i  denne  Alder  en  sværmerisk  Alvor 
og  Tilbøjelighed  til  overspændte  Ideer  og  gammelklog  Tale, 
paa  den  anden  en  ejendommelig  Fjantelhed  og  Lyst  til  plat 
og  frivol  Spøg.  I  kras  Modsætning  til  de  ømme  Følelser  og 
Stemninger  staar  ofte  en  vis  ydre  sandelig  Rashed  og  Dbe- 
bøvlethed.  Tanker,  Tale,  Bevægelser  og  Handlinger  mangle 
den  nøjagtige  begrænsende  Form.  Resultatet  er  legemlig 
og  aandelig  Kejtethed,  og  de  nye  Forestillinger,  Følelser  og 
I>rifter  anbringes  ofte  paa  urette  Sted  ligesom  Arme  og 
Ben.  Naar  Formen  for  det  nye  Indhold  er  færdigdannet  og 
bar  vundet  Fasthed,  saa  ere  disse  Fænomener  under  nor* 
male  Forhold  forsvundne,  og  saa  er  ogsaa  Tidspunktet  for 
Bebefreniens  Optræden  forbi. 

Sygdommen  begynder  i  de  fleste  Tilfælde  tilsyneladende 
som  Følge  af  en  stærkere  psykisk  Paavirkning,  med  tydelig 
udtalte  melankolske  Symptomer.  I  Begyndelsen  er  det  i 
Reglen  en  gjenstandsløs  Tungsindigbed;  men  efterhaanden 
kunne  alle  Sider  af  Stemningslivet  give  Melankolien  dens 
Præg.  Men  den  udmærker  sig  altid  ved  en  Overfladlkshed, 
som  stiller  den  i  Modsætning  til  den  typiske  Melankoli;  det 
ser  ofte  ud,  som  Am  Pt.  vilkaarlig  lege  eller  kokettere  med 
deres  melankolske  Fornemmelser.  Og  der  begynder  tidlig 
samtidig  hermed  at  vise  sig  en  Tilbøjelighed  til  Latter  og 
fjantet  Spøg,  som  Pt.  ikke  kan  undertrykke.  Ved  Siden 
deraf  fremtræder  en  forhøjet  og  ofte  bizar  Beskjæftigelses* 
trang,  der  kan  stige  til  virkelig  Mani.  Mtest  skaffer  den 
sig  Luft  i  taabelige,  formaalsløse  Bandlioger  og  viser  sig 
navnlig  som  en  stærk  Drift  til  at  vagabondere.  Saadanne 
Patienter  kunne  flakke  om  i  Verden  1  lang  Tid,  uden  at 
deres  Sygdom  bliver  erkjendt,  ja  de  ere  ofte  udsatte  for  at 
blive  behandlede  som  Simulanter,  da  del  i  Virkeligheden 
kan  tage  sig  ud,  som  om  de  bevidst  og  med  Forsæt  be- 
stræbte sig  for  at  tale  og  handle  saa  fjollet  som  mulig.  De 
Abnormiteter,  der  kunne  paavises  hos  dem,  ere  jo  hoved- 
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Bagelig  formelle,  og  beatemte  VratigforeeUlliDger  lade  sig 
ejeldeo  paaviae.  De  komme  vel  med  allehaaDde  løjerlige 
Indfald;  roen  disse  ere  aldeles  flygtige  og  gjøre  Indtryk  af 
at  være  lavede  med  Forsæt,  i  Modsætning  til  de  virkelige 
Vanvidsideer,  som  paatrænge  sig  Patienten  og  ikke  lade  sig 
fordrive.  Deres  Tale  drejer  sig  i  Reglen  om  objektive  For* 
hold;  men  deres  Opfattelse  af  disse  er  taaLelig,  kritikløs,, 
barnagtig,  hvilket  ofte  bliver  bragt  til  at  træde  endnu  mere 
frem  ved  deres  Tilbøjelighed  til  at  anbringe  almindelige 
videnskabelige  Sætninger  og  Udviklinger  i  deres  Tale.  Her- 
med stemmer  Tilbøjeligheden  til  at  give  enkeltstaaende  og 
ganske  individuelle  Erfaringer  Almengyldighed,  en  Tilbøje- 
lighed, som  giver  sig  Udtryk  i  den  hyppige  Brug  af  Ordet 
«man>  for  »jeg*. 

Særlig  vigtige  ere  de  formelle  Abnormiteter,  som  vise 
sig  i  Patienternes  Udtryksmaade,  navnlig  naar  de  skrive* 
De  fortabe  sig  i  lange  Perioder,  i  hvilke  de  flere  Gange 
skifte  Konstruktion,  ofte  uden  at  tabe  Traaden  i  Tanke- 
gangen. Der  viser  sig  en  karakteristisk  Forsømmelighed 
med  Hensyn  til  Sætningernes  indbyrdes  Sammenknytning  og 
en  Mangel  paa  Evne  til  at  give  en  Tanke  begrænset  Form» 
De  udmærke  sig  endvidere  ved  Tilbø)elighed  til  at  hænge 
fast  ved  det  Æmne,  som  de  en  Gang  have  faaei  fat  paa,  og 
fremfor  Alt  ved  atter  og  atter  at  gjentage  de  samme  Udtryk 
og  Talemaader.  Men  paa  den  anden  Side  ere  de  ikke  i 
Stand  til  at  undertrykke  Tanker,  som  paakomroe  dem  tilsyne* 
ladende  umotiveret^  eller  til  at  fremføre  dem  i  en  vis  Orden, 
i  disse  Patienters  Tale  og  Skrift  viser  sig  ogsaa  en  karak«- 
leristisk  Tilbøjelighed  til  en  plump  Udtryksmaade,  til  i  Stedet 
for  at  skrive,  som  de  plejede  i  sund  Tilstand,  at  anvende 
en  eller  anden  Dialekt  eiler  Jargon.  Bertil  slutter  sig  en 
Forkjærlighed  for  fremmede  Ord,  som  de  ofte  mishandle  og 
anvende  paa  urette  Maade  i  en  Grad,  som  ikke  stemmer 
med  deres  Opdragelse.  Mest  paafaldende  er  dog  maaske 
en  ofte  stærkt  fremtrædende  Lyst  til  at  bruge  krasse  og 
obscøne  Ord,  uden  at  der  er  nogen  Affekt  tilstede,  sons 
fører  Tankegangen  i  en  tilsvarende  Retning.  Deres  Maade 
at  tale  og  skrive  paa  synker  saaledes  langt  under,  hvad  der 
svarer  til  deres  Dannelsestrin.  Paa  den  anden  Side  vise 
de  Tilbøjelighed  til  sentimentale  Udtalelser,  til  at  udtrykke 
sig  paa  en  Maade,  som  de  anse  for  poetisk,  og  derved  frem- 
kommer da  en  Mængde  hule,  opstyltede  Fraser«  Men  — 
hvad  der  vel  maa  mærkes  som  karakteristisk  for  den  heber 
ikoniske  Form  af  Sløvsind  —  med  alt  dette  er  der  i  Reglen 
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ikke  betydelige  Forstyrrelser  eller  Huller  i  Tankegang  og 
SammeohæDg. 

Det  er  du  en  Selvfølge,  at  man  ikke  niaa  vente  i  ethvert 
Tilfslde  af  Bebefreni  at  træffe  alle  de  her  omtalte  Symp- 
tomer optrædende  paa  samme  Maade.  Men  trods  de  for- 
skjellige  Tilfældes  indbyrdes  Forskjelllgheder  gjør  dog  For- 
labets  Ejendommelighed  og  fremfor  Alt  Aandssvækkelsens 
tidlige  Optræden  Sygdorosformen  let  kjendelig.  Det,  der 
karakteriserer  Endestadiet,  er  jo  det  samme,  som  gjennem 
hele  Forløbet  giver  Sygdommen  sit  Særpræg;  men  disse 
Ejendommeligheder  kunne  blive  modiflcerede  paa  forskjellige 
Maader.  Undertiden  gjør  et  ejendommelig  sat,  gammelklogt 
Væsen  sig  gjældende  og  hindrer  Fjanteriet  i  at  komme  rigtig 
frem.  I  andre  Tilfælde  er  det  (jantede  Væsen  kun  lidet 
fremtrædende,  fordi  Sløveisen  har  naat  en  højere  Grad  — 
hvorvel  disse  Patienter  aldrig  blive  saa  reducerede  i  aandelig 
Benseeude  som  f.  Ex.  Paralytikerne.  Ikke  sjelden  optræder 
der  interkurrente  Manier,  som  ofte  skyldes  ydre  Åarsager 
(Onani,  en  Menstruationsperiode ,  Irritation  af  en  periferisk 
Nerve  som  ved  en  karieret  Tand)  eller  periodisk  optrædende 
Halludnationer. 

Fra  andre  Former  af  Sindssygdom,  der  ere  opstaaede  i 
Puberteten,  adskilles  Hebefrenien  let,  navnlig  ved  den  tidlige 
Indtræden  af  Sløvsind.  I  alle  Beckers  Tilfælde  var  Sløv- 
sindet fuldt  udviklet  i  Løbet  af  3  Maaneder  eller  i  det 
Bøjeete  —  og  det  er  sjeldent  —  1  Aar.  Og  altid  var  det  da 
denne  Form  af  Sløvsind  med  de  ovenfor  skildrede  Symptomer: 
Pubertetsudviklingens  normale  Fænomener,  sygelig  for- 
stærkede. Enkelte  af  disse  Symptomer  kun'ne  ogsaa  findes 
i  andre  Former  af  Sløvsind,  navnlig  naar  den  Sygdom,  hvoraf 
det  resulterer,  er  opstaaet  i  Puberteten.  Men  vi  faa  ajdrig 
det  fuldstændige  Billede,  som  Bebefrenien  giver  os,  rimeligvis 
fordi  de  andre  Former  af  Sindssygdom  i  Reglen  ere  meget 
længere  Tid  om  at  føre  til  Sløvsind. 

flvad  Ætiologien  angaar,  falder  det  strax  i  Øjnene,  at 
vi  for  det  meste  have  at  gjøre  med  Individer,  som  fra  et 
tidligt  Tidspunkt  ere  blevne  tilbage  baade  i  legemlig  og 
navnlig  i  aandelig  Udvikling.  IBjirndommen  vise  de  I  Reglen 
en  vis  Grad  af  Indskrænkethed  og  Dakikkethed  til  aandeligt 
Arbejde,  dog  ikke  slørre,  end  at  de  kunne  tilfredsstille  de 
Fordringer,  der  stilles  til  deres  Alder.  Denne  Indskrænkethed 
er  saaledes  Ikke  noget  patologisk,  ikke  større,  end  vi  træffe 
den  hos  Tusinder  af  Individer,  der  aldrig  blive  sindssyge* 
Den  kan  maaske  betragtes  som  en  disponerende  Aarsag  til 
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Sygdofnmen.  Som  LeJIighedsaarsag  finde  vi  hyppig  angivet 
en  psykisk  Indvirkning,  Ærgrelse,  Sorg  o.  s.  v.,  hvad  der 
dog  ikke  inaa  lægges  stor  Vægt  paa. 

Da  Becker  kun  kan  anføre  ét  Sektionsresultat ,  kan 
der  ikke  være  Tale  om  at  have  nogen  Mening  om  Sygdom- 
mens patologiske  Anatomi.  Prognosen  er  meget  daarlig, 
som  del  jo  fremgaar  af  Skildringen.  HeclLer  kjender  kun 
paa  anden  Haand  ét  Tilfælde,  hvor  der  opnaaedes  en  meget 
tvivlsom  Helbredelse.  Under  disse  Omstændigheder  er  det 
jo  forklarligt,  at  han  ikke  kjender  nogen  Behandling,  der 
kan  indvirke  paa  Sygdommens  Forløb.  Han  har  anvendt 
Narkotika  for  at  skaffe  Patienterne  Søvn,  og  hvor  der  fandtes 
en  anæmisk  Tilstand,  har  han  søgt  at  paavirke  denne. 

Hebefrenien  er  altsaa  en  ved  Pubertetstiden  optrædende 
Sygdomsform,  i  hvis  Forløb  Tilstandsformerne  Melankoli, 
Mani  og  Sløvsind  (kronisk  Forvirring)  optræde  sukcessivt 
eller  vexlende,  og  som  udmærker  sig  ved  enormt  hurtigt  at 
føre  til  Cndestadiet  og  ved  dette  Endestadiums  Ejendomme- 
ligheder, der  ogsaa  —  om  end  mindre  stærkt  udtalte  —  give 
de  tidligere  Stadier  et  særligt  Præg.  Foruden  ved  disse 
væsentlige,  indre  Ejendommeligheder,  som  i  og  for  sig  gjøre 
Hebefrenien  til  en  interessant  Sygdom,  gjør  den  sig  for- 
mentlig ogsaa  værdig  til  særlig  Opmærksomhed  paa  Grund 
af  ydre,  praktiske  Forhold.  Dens  hurtige  Forløb  og  den 
ringe  Styrke,  hvormed  Melankolien  og  Manien  ofte  op- 
træde, bevirke,  at  Patienterne  i  Reglen  først  komme  ind  i 
Anstalter,  naar  Endestadiet  er  naaet,  og  at  det  derfor  i  de 
sjeldneste  Tilfælde  bliver  Specialister,  der  faa  med  den  egen- 
lige Sygdomsproces  at  gjøre.  Selv  Patienter,  bos  hvilke 
Sygdommen  har  naaet  sit  Endestadium,  kunne,  naar  dette  et 
en  mild  Form  af  kronisk  Forvirring,  i  lang  Tid  gaa  og  gjælde 
for  psykisk  Normale,  indtil  f.  Ex.  en  interkurrent  Mani  hen- 
leder Opmærksomheden  paa  deres  mentale  Tilstand.  Her 
har  det  da  sin  Betydning  at  kjende  Formen  for  at  kunne 
stille  Diagnosen  mellem  en  interkurrent  Mani  hos  en  kronisk 
forvirret  Patient  og  en  primær  Mani  hos  et  hidtil  sundt  In- 
divid. Det  er  tidligere  omtalt,  at  disse  Patienter  ere  meget 
udsatte  for  at  blive  betragtede  som  Simulanter,  og  at  de 
Abnormiteter,  som  de  fi*embyde  for  Iagttageren,  let  kunne 
blive  ansete  for  forsætlig  lavede,  naar  man  ikke  har  Op- 
mærksomheden henvendt  paa  denne  Sygdom.  Derimod  mener 
Becker,  at  en  Retslæge,  som  er  fortrolig  med  Hebefreniens 
Sygdomsbillede,  aldrig  vil  være  i  Tvivl  i  denne  Henseende, 
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da  en  Simolaot  paa  den  ene  Side  næppe  vilde  vælge  en  saa 
lidt  kjendt  Form,  og  paa  den  anden  Side  netop  Bebefrenien 
med  sine  væsentlig  formelle  Abnormiteter  maa  være  særlig 
vanskelig  at  simnlere.  (Slottes.) 


Bweteug  fra  4et  dfile  Sygeku  i  AilWrg  fw  187<« 

(Ved  Sygehasets  Læge  E.  T.  Helberg.) 


Skjondt  Provindssygehosene  i  Almindelighed  ikke  raade  over 
noget  stort  Materiale,  saa  ndgjere  de  dog  et  vigtigt  Led  1 
hele  vor  Medicinalordning  og  kunne  gjøre  Fordring  paa  lidt 
fyldigere  Omtale;  end  der  kan  blive  dem  tildel  I  Sundbeds- 
kollegiets  AarsberelniDger,  der  tillige  lide  af  den  Mangel,  at 
de  fremkomme  saa  overordentlig  langsomt;  saaledes  er  Aars- 
beretoingen  for  187  4  endnu  ikke  i  1877  udkommen,  og 
berved  tabe  dog  djsse  Beretoioger  væsentlig  al  lotereese. 
Da  jeg  nu  netop  i  denne  Tid  aysler  med  Materialet  til  Me* 
dicioalberetningen  for  187&,  bar  jeg  troet,  at  en  Beskrivelse 
i  korte  Træk  af  Sygebusets  Virksombed  i  det  forløbne  Aa^ 
kunde  frembyde  nogen  Interesse  og  baaber,  at  mine  Kolleger 
ved  andre  større  Provindssygebuse  kunde  faa  Lyst  til  at  give 
lignende  Meddelelser. 

Aalborg  civile  Sygebus  er,  som  jeg  antager  tilstrækkelig 
bekjendt,  en  noget  forældet  Institution,  en  gammef  ja  flere 
Steder  næsten  faldefærdig  Bygning,  der  ikke  i  nogen  Hen- 
seende opfylder  endog  moderate  Fordringer  til  et  større 
Sygebus;  det  kan,  naar  alle  Stuer  stærkt  belægges,  optage 
40  Patienter,  bvad  det  enkelte  Gange  bar  gjort,  men  naar 
jeg  meddeler,   at  med  almindelig  Belægning  af  4 — 5  Senge 

Eaa  de  større  Stuer  faar  bver  Seng  mellem  4^500  Kubikfod 
uft,  og  paa  vore  Loftskamre  med  2  Senge  lidt  over  300 
Knbikfod,  saa  er  dette  vel  tilstrækkeligt  til  at  betegne  de 
vanskelige  Forbold,  bvorunder  dette  Sygebus  virker.  Jeg 
søger  nu  paa  bedste  Maade,  at  raade  Bod  paa  disse  Mangler 
ved  stadig  at  lade  Stuer  staa  tomme,  saavidt  det  lader  sig 
gjøre,  at  skifte  Sengetøj,  lade  Madratser  og  Tæpper  jævnlig 
desinficere,  og  sørge  ombyggelig  for  den  daglige  Renligbed 
med  Bandagestykker  og  Linned.  I  det  forløbne  Aar  bave 
vi  ikke  baft  egentlige  Uospitalssygdomme,  thi  at  en  Patient, 
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som  i  sit  Djem  jævnlig  har  havt  Anfald  af  AnsigtBroaen« 
ogaaa  fik  et  Anfald  i  Sygehuset,  kan  dog  næppe  regnes  til 
Hospitalssygdomme ;  ellers  bar  Sundhedstilstanden  været  god^ 
Enkelte  Gange  har  der  vel,  om  jeg  saa  maa  sige,  vist  sig 
Tilløb  til  Hospitalssygdomme,  som  jeg  meget  nøje  passer 
paa,  hertil  vil  jeg  regne  umotiverede  Feberanfald,  Diarré  og 
fialsbetændelse;  saasnart  saadanne  Tilfælde  forekomme,  især 
blandt  kirurgiske  Patienter,  flytter  jeg  alle  Patienter  til  en 
Stue,  som  i  længere  Tid  har  været  ubenyttet,  og  lader  den 
Stae,  hvor  saadanne  Symptomer  have  vist  sig,  rensei  vaake 
og  hvidte,  og  lader  den,  om  muligt,  staa  ledig  i  en  14 
Dage. 

Ved  Udarbejdelsen  af  nedenstaaende  Oversigt  benytter 
Jeg  den  Form,  hvori  Indberetningen  til  Sundhedskoliegiet 
efter  det  sidste  Skema  skal  afgives. 

i  Aarets  Løb  ere  optagne  ^  .  .  . 251  Patienter 

Overliggende  fra  1876 19      — 

I  Alt  behandlet:    270  Syge. 

Af  dette  Antal  helbrededes 200 

Udgik  uden  fuldendt  Kur 29 

Døde 22 

Tilbage  ved  Aarets  Udgang 19 

270 

Det  samlede  Antal  Sygedage  for  de  Udskrevne  har  været  7989 
—  —  —       for  de  Døde  —    —      781 

Med  Hensyn  til  Sygehusets  Belægning,  da  er  der  i  de 
senere  Aar  foregaaet  en  væsenlig  Forandring,  idet  de  vene- 
riske Sygdomme  stadig  ere  aftagne;  medens  de  tidligere  (jeg 
bar  i  over  20  Aar  stadig  fulgt  Sygehusets  Virksomhed)  rige- 
lig udgjorde  %  af  Belægningen ,  er  nu  næppe  Va  af  Patien- 
terne indlagte  for  venerisk  Sygdom;  dette  gjælder  saavel  for 
Landets  som  for  Byens  Vedkommende.  Det  var  tidligere 
ikke  ualmindeligt,  at  større  Gaardes  hele  Besætning  af  Earle 
og  Piger  indlagdes  med  BalsafTektioner,  Tubercula  mucosa 
og  Syfllider,  ligesom  den  ukontrollerede  Prostitution  afgav  et 
stort  Kontingent  af  Gonorré  og  Elytritis  med  Exkoriationer 
af  Orif.  uteri;  nu  forekomme  saadanne  Syge  yderst  sjeldent« 
Om  dette  Forhold  nu  beror  paa  tilfældige  Omstændigheder 
eller  er  varigt,  kan  ikke  bedømmes,  ligesom  det  er  vanske- 
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ligt  at  finde  de  egentlige  Grunde  til  denne  KJendagjerning; 
noget  Bevis  for  sterre  Ssdelighed  er  det  ganske  sikkert 
Ikke.  Denne  forandrede  Belægning  har  nu  imidlertid  en 
meget  væsentlig  Indflydelse  paa  Sygehusets  akonomiake 
Statns,  thi  medens  fer  Udgifterne  vare  smaa,  da  Syfilis  flo<- 
rerede,  ere  de  nu  sfore ;  de  talrige  kirurgiske  Patienter,  det 
sterre  Antal  Operationer  medfare  betydelige  Udgifter  til  Vagt, 
Bandager  o.  s.  v.,  ligesom  ogsaa  slige  Patienter  fordre  bedre 
Kost  med  Extrapleje)  hvilket  alt  forøger  Udgifterne,  som  i 
de  senere  Aar  ikke  kunne  dækkes  af  den  yderst  moderate 
Betaling  af  1  Kr.  50  Øre  om  Dagen  for  hver  Patient.  Det 
Hele  bliver  dog  egentlig  kun  en  Ompostering  af  Udgifterne 
for  Byen  og  Amtet,  thi  roedens  der  tidligere  udgaves  Tu- 
sinder af  Kommunekassen  og  Amtsrepartitionsfondet  for  vene- 
riske Syges  Kur,  iaa  blive  disse  Summer  nu  udgivne  i  Form 
af  Tilskud  til  Sygehuset,  som  uoder  de  nuværende  Forhold 
ikke  kan  bære  sig  selv. 

Af  de  i  Aarets  Løb  indkomne  251  Syge  have  70  lidt 
af  venerisk  Sygdom  nemlig:  Gonorré  18,  veneriske 
Saar  23,  Syfilis  15,  Elytritis  II,  Gondylomata  3  og  desuden 
vare  indlagte  til  Observation  4. 

Blandt  de  akute  Sygdomme  (72)  forekom  gastrisk- 
tyfoid  Feber  med  34  Tilfælde,  hvoraf  f  med  dødeligt  Udfald. 

Legemsbeskadigelser  forekom  med  28  Tilfælde, 
hvoriblandt  4  vare  splintret  Brud  af  Skinnebenet  med  Gjen- 
nemboring  af  Buden  af  den  spidse  Brudende  (1  amputeret), 
2  Brud  af  Laarbenet,  1  Brud  af  begge  Benene  i  Grus  og 
1  Tilfælde  af  Skoldning  over  den  største  Del  af  Legemet 
med  kogende  Vand;  han  ligger  endnu  i  Sygehuset,  men 
alle  Saarene  ere  næsten  lægte. 

Af  større  Operationer  er  foretaget: 

Aroputatio  femoris  •  •  .     3  (med  heldigt  Udfald,   1   senere 

død  af  Lungekræft). 
Ampatatio  cruris  ....     2  (1  død  af  Lungebetændelse). 

Exarticnlatiopedis(Syme)    3  (med  heldigt  Udfald,  i  det  eneTil- 

fælde  hos  et  2  Aar  gammelt 
Barn,  som  blev  overkjørt  paa 
Jærnbanen,  hvorved  Foden  knu* 
stes,  2  Fingre  afreves,  og  Bar- 
net fik  en  Kontnsion  af  Hovedet 
med  Vnlnus). 
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LIthotomia 1  (Dreng  tO^h  Aar  gammeK  død 

af  SDpporatioD  og  Absces  i  ven- 
stre Nyre). 

Lithoklastik 1  <med  heldigt  Udfald). 

Castratio 2  (med  heldigt  Ddfald;   i  det  ene 

Tilfælde  Sarcoma,  i   det  andet 
Tuberculosis). 
Hemiotomia 1  (død  af  kronisk  Bughindebetæn- 
delse). 
Fistula  vesico-vaginalis  •     1  (ubelbredet). 
Eistirpatio  tumorum  .  .     S  (med. heldigt  Ddfald  —  det  ene 

Tilfælde  var  et  Fibrosarkom  i 
Bugvæggen,  hvor  Bughinden  blev 
aabnet). 
Alle  Operationer  ere  udførte  antiseptisk  og  Amputa- 
tionerne blodløse  efter  Esmarchs  Metode;  den  væsentlige 
Ulempe  ved  denne  sidste  Metode,  at  der  nogen  Tid  efter 
Operationen  indfinder  sig  generende  kapillær  og  venøs  Blød- 
ning, har  jeg  undgaaet  ved  at  vente  med  den  endelige 
Forening  i  2  Timer,  naar  alle  Arterier  ere  underbundne  be- 
dækker jeg  Saaret  med  Vat  dyppet  i  Karbolvand,  derover  en 
Kompres  ligeledes  dyppet  i  Karbolvand ,  og  lader  Stumpen 
ligge  lidt  højt;  efter  2  Timers  Forløb  anlægger  jeg  Suturer 
og  Drainage  af  samlede  Katguttraade.  Paa  denne  Maade 
har  jeg  ganske  undgaaet  den  kjedsommellge  og  for  Saaretø 
Helen  skadelige  Aftagen  af  Bandagen  og  Standsning  af  Eflér« 
blødning. 

Ved  de  aabne  splintrede  Brud  af  Skinnebenet,  hvor  Brud- 
enden stikker  frem  i  Saaret,  anlægger  jeg,  efter  at  have  repo- 
neret  Frakturen  og  borttaget  løse  Benstykker,  antiseptisk 
Forbinding,  derovenpaa  Vat,  Skinner  af  Pap  eller  Spaaner 
og  Gibsbandage  uden  Fenestrering,  hvortil  jeg  broger  Gibs- 
vælling.  Bandagen  bliver  liggende  urørt,  med  mindre  der 
kommer  Smerter  eller  udsiver  Vædske;  til  at  bedømme,  hvorvidt 
en  saadan  Bandage,  ligesom  ogsaa  den  første  Forbinding  efter 
en  Amputation,  kan  blive  liggende  eller  maa  fornyes,  er 
hyppige  Termometermaalioger  et  fortræffeligt  Hjælpemiddel; 
mærker  man,  at  Temperaturen  stiger  fra  37 — 38  til  39  eller 
endog  40,  selv  om  Patientens  Fornemmelser  ikke  give  nogen 
Oplysning,  da  tror  jeg,  man  handler  forsigtigst,  naar  man 
fornyer  Bandagen. 

Af  alle  de  Behandlede  (altsaa  270)  døde  22; 
af  disse  døde  4  inden  24  Timer  efter  Indlæggelsen,  nemlig: 
1    efter  7  Timer  af  Skoldning  og  Forbrænding  over  hele 
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Legemet,  1  efter  12  Timer  af  Brod  af  EycrneikalleD ,  I  efter 
1  Time  af  Difteritis  og  1  efter  3^/9  Time  af  et  Stiksaar  i 
venstre  Nyre. 

Dødsaarsagernei  de  andre  ISTiltelde  vare:  HerDla2, 
Tyfiia  I,  Diabetes  1,  Mb.  Brigbtii  1,  Tetaous  1  (efter  et 
stort  Saar  paa  Læggen  med  Substantstab,  frembragt  ved  eo 
Tærskemaskine),  Kræft  2,  Meningitis  og  Bjærnesygdom  S, 
Koldbrand  I,  Laryngitis  ulcerosa  1,  Caries  vertebr.  lumbor. 
(en  Syoaal  mellem  2  Lændehvirvler  —  omtalt  i  Ugeskriftet), 
Pnevrooni  2,  Ejertelsygdom  med  Tuberkulose  1  ogNephritIs 
puruleota  1. 
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b  Lidsigebe. 


I  Ogeskr.  for  Læger  af  3dje  Februar  d.  A.  bar  Justitsraad 
Schleisner  udtalt  sig  imod  Bensigtsmæssigheden  af,  at 
Frederiksberg  Sundhedskommission  har  forbudt  de  skole- 
besøgende  Børn  i  en  Eiendom,  hvor  der  havde  vist  sig  et 
Tilfælde  af  Kopper,  at  søge  Skolen  i  14  Dage.  Jeg  finder 
denne  Udtalelse  mindre  vel  overvejet,  da  den  kun  kan  bi- 
drage til  at  svække  Tilliden  til  Sundhedskommissionens  For- 
anstaltninger og  til  at  g)øre  dens  Stilling  endnu  vanskeligere 
end  den  i  Forvejen  var. 

Den  paaberaabte  Erfaring,  at  Skoler  under  en  Koppe- 
epidemi  gaa  fri  for  Kopper,  er  vist  ikke  ganske  at  stole 
paa,  og  Br.  Jostitsraaden  udtaler  sig  ogsaa  selv  noget  tviv- 
lende desangaaende.  Det  er  ogsaa  vanskeligt  at  forstaa,  at 
Skolerne  kunne  afgive  et  Fristed  for  Koppesmitten,  da  det 
dog  er  vist,  at  Børn  i  den  skolepligtige  Alder  kunne  blive 
angrebne  af  Kopper,  og  at  de,  naar  de  komme  fra  fattige 
Bjem,  hvor  Klædningsstykkerne  som  oftest  ere  Fællesgods 
for  flere  Medlemmer  af  Familien,  kunne  medbringe  inficerede 
Klæder  til  Skolen. 

Jeg  har  ingen  Del  i  Frederiksberg  Sundhedskommissions 
Beslutning.  Men  naar  der  er  indkommet  Forespørgsel  til 
Fysikatet  om  de  Foranstaltninger,  som  burde  træffes  mod 
Koppesygdommen,  har  jeg  altid  tilraadet  at  forbyde  Børn  fra 
smlitede  Buse  at  besøge  Skolen,  og  jeg  agter  fremdeles  at 
gjøre  detf  indtil  jeg  bliver  bedre  belært.  Jeg  har  derfor  følt 
mig  forpligtet  til  at  gjøre  Indsigelse  mod  Justitsraad  Schleis«* 
ners  Kritik  af  den  af  Frederiksberg  Sundhedskommission 
trufne  Foranstaltning.  Tolderlund. 
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Lægeexamen  i  Yinteren  IS77. 

Slutuingsexamen  blev  absolveret  af  20  Kandidater  med 
felgende  Udfald. 

A.  B.  Schåffer,  M.  E.  S.  Bisgaard,  H.  V.  B.  Maag, 
J.  V.  R.  Vissingj  N.  Christophersen,  P.  J.  Bonde- 
sen, O.  E.  Sommerfeldt,  Å.  Fløystrup,  H.  A.  Niel- 
sen og  G.  A.  Jacobsen  erholdt  Laudabilis;  H.  H.  L.  Selig- 
mann,  H.  C.  W  arm  i  ng,  J.  F.  W.Thestrup,  J.  M.Frisch, 
A.  S.  Mathisen,  E.  Eliassen,  H.  E.  V.  Poulsen  og 
O.  H.  P.  Lassen  Baud.  illaud.  Imi  gr.;  T.  B.  Hansen  og 
C.  V.  Nielsen  Baud.  illaud.  Ildi  gr. 

Opgaveroe  ved  Examens  skriftlige  Del  vare: 

I  Terapi:  Bvad  forstaas  ved  et  astmatisk  Anfald?  hvilke 
ere  dets  Aarsager,  og  hvilken  Indflydelse  have  disse  paa  Be- 
handliogeD? 

I  Kirurgi:  Uoder  hvilke  Hovedformer  optræder  den 
kroniske  Artroitls?  ved  hvilke  af  disse  vil  operativ  Behand- 
ling kunne  være  indiceret,  og  hvor  vidt  er  denne  forskjellig 
efter  Sygdommens  forskjellige  Former? 

I  Retsmedicin:  Hvilke  ere  de  almindelige  Symptomer 
Og  patologisk  anatomiske  Forandringer,  der  fremkaldes  ved 
den  akute  Arsenikforgiftning?  Hvorledea  formaar  Retslægen 
i  saadanne  Tilfælde  med  Sikkerhed  at  afgjøre,  at  en  For- 
giftning har  fundet  Sted? 

amsassoBassammasaBm 

Ordentiekoralltii.     Distriktslæge  1.  C.  V.  Q.  Ryge  er  nnder  lide  ds. 
udnævnt  tU  Ridder  af  Dannebroge. 


VdaaTiielse«  Under  16de  Febr.  er  Cand.  med.  A  ehir.  G.  G.  Lange 
allern.  beskikket  til  Lektor  I  patologisk  Anatom!  og  de  dertil  knyttede 
Afsnit  af  .den  almindelige  Patologi  i  det  laBgevidenakabellge  Fakultet  ved 
Kjøbenhavns  Universitet 


DedsfkN.  'Den  21de  d.  M.  døde  Dr.  med.  Vald.  Rasmussen  efter 
længere  Tids  baabløst  Sygeleje.  Han  var  født  i  Aarhus  1833,  absolverede 
Lægeexamen  med  Karakteren  Laudabilis  1860.  Efter  i  nogen  Tid  at  have 
▼æret  ansat  som  Reservelæge  Ted  Almindelig  Hospital  og  Kommune  Hos- 
pitalet odnævDtes  han  til  Overlæge  Ted  Frederiksberg  Laseret  i  1864,  og 
bleT  i  t865  ansat  som  Proseklor  Ted  Kommunehospitalel,  i  hvilken  Stil- 
ling han  forblev  i  3  Aar.  Fra  1866  af  var  han  Medredaktør  af  Hospl- 
talstidende,  og  1  næTnte  Aar  skreT  han  sin  Afhandling  for  den  med. 
Doktorgrad:  Bidrag  til  Ekinokokkernes  Udvikling  hos  Mennesket;  ligeledes 
blev  han  Medlem  af  det  kgl.  med.  Selskab.  1  1870  blev  han  udnævnt  til 
Overlæge  ved  den  •  blandede*  Afdeling,  som  blev  oprettet  paa  Kommune- 
hospitalet, var  fast  Censor  ved  Lægeeiamen  1871  —  1873,  og  blev  ansat 
som  Lektor  i  patalogisk  Anatomi  i  Slutningen  af  1874.  Han  udmærkede 
sig  ved  Flid  og  Grundighed  1  stue  Studler,  og  der  foreligger  flere  værdi- 
folde mindre  Arbejder  fra  ham  navnlig  paa  den  patologiske  AnatomU 
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Omraade,  meo  ogsaa  den  egentlige  Terapi  omfattede  han  med  Iver  og 
Interesse,  særlig  skal  her  fremhttves  hans  Fortjeneste  af  den  kapillnre 
Tor  aeentese  med  Aspiration  og  af  at  haye  sl[affet  denne  Operattoo^  og 
Metode  Indgang  og  almiiidelig  Udbredelse  bos  oé. 


M  Bcdi^Éttke  Selskab  i  ^e^enhaTB,     Mede  Torsdag  den  Isto  MarU 
lg77  Kl.  7. 

Overlæge  Professor  Brandes:. Om  Feberkost 
Kommonelæge  Dahl:  Lilhopædion. 


trenfgl  •iti  Sj^å^mme,  ■•Aifald  »g  Maler  i  ^tbeshaTB« 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  i  Ugen  7de— 13de  Februar  an- 
meldt 912  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  771  af  Farsoter,  nemlig: 
Kopper  1,  Sliaalkopper  28,  Mæslingers,  Skarlagensfebers,  ondartet 
Halssyge  7,  Strubehoste  4,  Kighoste  41,  Ftiaresyge  21,  gastr.  Feber  32, 
tyf.  Feber  12,  exantematisk  Tyfus  -,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  -, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  72,  Anslgu-  og  anden  Vandrerosen  11, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  2,  Koldfeber?,  BrystkaUrr  272,  Grippe  11, 
Longebetændelse  46,  Halsbetændelse  83,  akut  Ledderevroatisme  22,  andre 
Parsoter  79  (bi.  Øjenbet.  2,  Zona  -,  Nældefeber  3,  Stomatltis  -, 
Faronkler  2,  Erytem  -  og  Bedlinger  71  Tilfælde);  desoden  Gonorré  85, 
venerisk  Saar  23,  erhvervet  Sy61ls  15,  medfødl  Syfilis  1,  Fnat  S,  Dfao- 
kergalskab  S  og  Brændevinssygdum  1. 

Af  de  anmeldte  epidemtslie  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1 :  ToldboveJ,  Vimmelskaftet  og  Told- 
bodgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  116.  Dedsasrsagerne  ere:  Farsoter  14 
(Kopper  1,  Sitarlagensfeber  1,  Strubehoste  2,  Kighoste  4,  i.  denl.  Kolera 
og  akut  Diarré  2.  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  2,  Barselfeber  1,  aknt 
Ledderevmatisme  1);  Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle  Syg- 
domme 28  (Longesvindsot  17);  voldsomme  Dødsaarssger  3  (Selv- 
mord 1);  Dannelsesfejl  5;  lokale  Organsygdomme  55;  Syg- 
domme i  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige  DødSaarsager  7  (Tæ- 
ring hos  Smaaborn  2). 

Levendefødte  ere  162  (81  Drenge,  81  Piger);  Dødfødte  8. 

Den  første  Halvdel  af  den  forløbne  Uge  har  været  mild  med  vest- 
lige Vinde,  den  sidste  kølig  med  sydøstlige  Vinde  og  nogen  Nedbør. 

ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  103,  ar  Skarlagensfeber  23;  i  Liverpool  af  Kopper  19;  1 
Kristianla  af  Skarlagensfeber  3;  i  Stokholm  af  Skarlagen  af eber  4,  af  tyf. 
Feber  2;  i  Kønigsberg  af  Skarlagensfeber  2,  af  Difteritis  og  Kroup  5; 
i  Hamborg  af  Kopper  1,  af  Difteritis  og  Kroup  2;  i  Berlin  af  Kopper  1, 
af  Mæslinger  3,  af  Skarlagensfeber  12,  af  Difteritis  og  Kroup  19,  af  tyf. 
Feber  11;  1  W^ien  af  Kopper  14,  af  Skarlagensfeber  4,  af  Difteritis  og 
Kroup  33;  i  Paris  af  Kopper  8,  Mæslinger  16,  tyf  Feber  37.  Difteritis  og 
Kroup  63;  i  Bryssel  af  Kopper  5,  af  tyf.  Feber  5;  1  Ny-Nork  af  Skar- 
lagensfeber 28,  Difteritis  og  Kroup  20;  fra  KalkutU  anmeldea  af  tyf* 
Feber  66,  af  asiatisk  Kolera  66. 


1  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  aig  i  Redaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
Iste  Sal. 
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ATerflssementer. 


Tæt  ved  Kysthespitalet  paa  Refanæs  er  paabegyndt  Op- 
førelaen  af  en  privat  PensionsbygniDg  (i  Lighed  med  de  nye 
Gottager  paa  Elaropeoborg)  for  Famiiier,  Damer  og  Baro, 
som  om  Sommeren  maatte  øoske  at  bruge  en  Søbadekur 
(eller  gjeunemgaa  en  hydroterapevtisk  Behandling).  Hospi- 
taleta Overlæge  vil  føre  Tilsynet,  og  Pensionatet,  der  ind- 
rettes efter  Nutidens  Fordringer,  agtes  aabnet  midt  i  Maj. 
Nærmere  Bekjendtgjørelse  vil  udgaa. 


Lægeplads. 


Bn  yngre  dygtig  Læge  kan  gaa  ind  i  en  Landpruis, 
som  indbringer  henved  7000  Kroner  aarlig,  imod  at  han 
kjøber  den  nuværende  Læges  Ejendom,  hvortil  vil  udfordres 
8  h  9000  Kroner  kontant.  Nærmere  Oplysning  meddeles  af 
Overlæge  8.  Ingdiled  i  Kommunehospitalet. 

Paa  C.A.Beilieb  Forlag  er  udkommet: 

Bibliothek  for  Læger. 

Redigeret 
af 

m 

Dr.  å»  €•  LekauiM. 

1&77.   VII  Biods  l8te  BefO. 

ladhtMt 

Udtog  og  OverBættelser: 

A.  Ferber:  De  physlkaUke  Symptomer  paa  den  eiindative  Pleu- 
riUs.  John  Bdkal:  Om  RetropharyngeaJabicesser  hos  Børn  og  om 
Lymphadenitis  retropbaryngealls. 

Oversigter: 

Harald  Philipsen:  Den  ophtalmoskoplske  Undertegelses  Betyd- 
ning for  Diagnosen  i^f  Sygdomme  i  Centralnervesystemet. 

Ny  nordisk  Literator: 

Meddelelser    vedkommende  det    danske  Medicinal- 
væsen. 

Pris  for  en  Aargang  eller  4  Hæfter  8  Kr. 

Avertissementer  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr< 
Petitlinie. 


G.  A.  ReåUels  Forlif.      BUoco  Lin«t  BvfftrykktrL 


IJøbeiAiTB.  1.  S.  larU  1877. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3*J«  Række  XXIII.  Nr.  11 


Redigeret  af  Dr.  T.  Biidk. 

Indhold:  fr.  lallif er:  §«  Uiiiike  løtoée  i  PijkiitriM.  F.  A.  Sekleiiicr:  Srar 
ta  Laii^kif  MicriMd.  Biiekaaii:  Os  BcbBdUif«  ae«  ineiik  af  Mi- 
artaia  LjuffB«.  Skrifaba  af  6ta  Fakraar  4877  fra  JaatilaBiiii(«ie(  (Ui  lalaui«« 
trir  Kik  Ant).  Takaacar.  Uapnn  bkakaiia.  De  toaka  Løfan  Sjgakaaae. 
Oranigt  arar  SjflenM,  Dtdafal^  ef  PaWar  i  Kjfkaakaii. 


Dei  kliniske  Metode  i  Psykiatriei. 

Af  cADd.  med.  A  drir  Fr.  Hallager. 


(Sluttet.) 


HebefrenieD  blev  paralleliseret  med  den  almiodelige  frem- 
adakridende  Parese  paa  Grund  af  deo  tidlig  indtrædende 
Aandssvækkelse ,  der  giver  Sygdomroen  sit  karakteristiske 
Præg.  Ogsaa  Katatonien  bliver  af  Eahlbaum  sammen-* 
stillet  med  Pareaen;  men  han  finder  faer  Berøringspunktet 
deri,  at  begge  Sygdomme  have  fremtrædende  og  karakteri- 
stiske somatiske  Symptomer,  medens  de  i  Henseende  til 
psykiske  Symptomer,  til  Forløb  og  Prognose  ere  vidt  for- 
skjellige.  De  vigtigste  somatiske  Symptomer  hidrøre  ogsaa 
ber  fra  det  motoriske  System;  men  det  er  i  Modsætning  til 
Paresen  her  netop  krampagtige  Tilstande,  der  udgjøre  de 
karakteristiske  somatiske  Abnormiteter,  som  efter  Kahl- 
baum  ledsage  bestemte  psykiske  Symptomer.  Denne  Syg* 
domsform  omfatter  de  Tilfælde ,  paa  hvilke  Benævnelsen 
Melancholia  stupida  (Mel.  attonita,  passiv  Melankoli  o.  s.  v.) 
bliver  anvendt.  Men  denne  Benævnelse  passer  da  i  al  Fald 
knn  paa  et  Stadium  af  Sygdommen,  idet  Altonitetstflstanden 

34Je  Rckke.  234«  Bd. 


162 


yderst  sjelden  er  primær,  men  i  de  fleste  Tilfælde  slutter 
sig  til  eo  tydelig  udtalt  Melankoli  og  i  mange  Tilfælde  følger 
umiddelbart  paa  en  afgjort  maniakalsk  Tilstand.  Paa  den 
anden  Side  kan  den,  naar  ikke  Helbredelse  mdtræder  for- 
inden, gaa  over  i  Sløvsind.  De  konvulsiviske  Symptomer 
ere  i  Sygdommens  Begyndelse  kloniske  Kramper  af  forskjellig 
Natur,  senere  hen  mere  konstante,  krampagtige  Tilstande, 
der  i  Attonitetsstadiet  kunne  udvikle  sig  til  Flexibilitas  cerea. 
1  det  Bele  anser  Kahlbaum  en  abnorm  Spændingstilstand 
for  ligesaa  karakteristisk  her,  som  de  paralytiske  Symptomer 
ere  i  den  Sygdom,  der  har  faaet  Navn  efter  dem,  og  han 
har  derfor  givet  denne  nye  Sygdomsform  Navnet  Katatoni 
(Vesania  katatonica,  •Spaanuogsirreseioi). 

Denne  Sygdom  hører  til  dem,  i  h"ilke  de  vigtigste  psy- 
kiske Tilstandsformer  efterhaandén  komme  frem,  idet  den  i 
Reglen  gjennemløber  Stadlerne  Melankoli,  Mani,  Stupesceus 
(Attonitet),  Pomrring  og  Patuitet,  naar  der  ikke  paa  et  eller 
andet  Punkt  af  Forløbet  indtræder  Helbredelse  eller  Død. 
Forholdet  mellem  de  enkelte  Stadiers  Varighed  kan  være 
meget  forskjelligt  i  de  forskjellig«  Tilfælde,  og  man  ser  ofte 
Depressions-  og  Exaltationstilstande  vexle  flere  Gange.  Det 
kan  ikke  nægtes ,  at  psykiske  Depressionssymptomer  ere  de 
robst  fremherskende;  men  paa  den  anden  Side  omtale  ogsaa 
andre  Forfattere  —  f.  Ex.  Griesinger  — ,  at  Melancholia 
stupida  meget  ofte  optræder  efter  eller  vexlende  med  en 
Mani.  Undertiden  er  det  melankolske  Stadium  erstattet  af 
en  nervøs,  hypokonder  Tilstand,  saa  at  Sygdommen  tilsyne- 
ladende begynder  med  Mani.  Det  langvarigste  Stadium  er 
i  Reglen  Attonitetsstadiet;  men  i  de  Tiliælde,  hvor  det 
direkte  gaar  over  i  Patuitet,  kan  det  være  overordentlig  van- 
skeligt at  bestemme  Grænsen. 

Initialmelankolien  synes  Ikke  at  frembyde  noget  for  Ra- 
tatonien  Ejendommeligt;  men  den  er  rigtignok  ogsaa  kun  i 
ringe  Grad  gjort  til  Gjenstand  for  Iagttagelse.  Del  næste 
Stadium  frembyder  undertiden  Billedet  af  en  « Melancholia 
agitata*,  undertiden  er  det  en  glad  Exaltation,  og  i  begge 
Tilfælde  kan  der  vise  sig  fixe  Vrangforestillinger.  Men  hvad 
der  karakteriserer  den  katatoniske  Mani  i  Modsætning  tit 
andre  maniakalske  Tilstande,  er  noget  ejendommelig  pate- 
tisk i  Patienternes  Maade  at  være  paa,  der  « snart  viser  sig 
som  skuespilleragtig  Exaltation,  snart  mere  aom  tragisk  reli- 
giøs Extaset.  De  vise  Lyst  til  at  holde  Tale  og  deklamere, 
og  det  er  da  undertiden  Trivialiteter,  som  de  tale  om  paa 
den  mest  højtravende  Maade,  og  undertiden  er  Menneske« 
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hedens  højeste  Interesser  deres  Gjenstand,  samtidig  méd  at 
de  udvise  Ødelæggelsesdrift  og  Vrenlighed.  Bo  ejendom* 
melig  ModiflkntioD  heraf,  som  efter  Kahlbaum  kun  fore* 
kommer  i  Katatonien,  har  han  ffivet  Navnet  •Verbigeration*. 
Dette  Symptom  bestaar  i  en  Gjeniagelse  af  betydningsløse 
Sætninger  eller  enkelte  Ord  i  Form  af  en  Tale,  som  Pt. 
imidlertid  holde  med  samme  Iv^r,  selv  om  lugen  hører  paa 
dem.  Kahlbaum  gjør  opmærksom  paa  det  Interessante  i, 
at  dette  Symptom  netop  tilhører  en  Sygdom,  i  hvilken  Pa- 
tienterne olte  tilbringe  Maaneder,  ja  Åar  uden  at  tale,  og 
at  disse  to  Tilstande  endogsaa  begge  kunne  forekomme  i 
Forløbet  af  det  samme  Tillælde.  Han  mener,  at  begge 
Symptomer  ere  Udtryk  for  en  abnorm  Spændingstilstand  i 
den  Del  af  Centralorg;met,  paa  hvis  Sundhed  Taleævnen  be- 
ror, og  han  sammenligner  da  Verbigerationen  med  en  klo- 
nlsk,  •Mutacismen*  med  en  tonisk  Kr^mpetilstand.  i  mange 
Tilfælde  angave  Kahlbaums  Patienter,  nanr  de  efter  en 
Tavsbedsperiode  begyndte  at  tule  igjen,  at  de  havde  tiet, 
fordi  de  følte  en  fuldstaéndig  Mangel  paa  Tanker.  I  andre 
Tilfælde  kunde  de  ikke  angive  nogen  Grund  til  deres  Tavs- 
hed, og  1  atter  andre  havde  de  tiet,  fordi  en  Stemme  forbød 
dem  at  tale.  Kahlbaum  mener,  at  ogsaa  1  disse  sidste 
Tilfælde  en  krampagtig  Tilstand  i  de^ Nervebaner,  der  have 
Betjfdntng  for  Talen,  kunde  være  den  egentlige  Grund,  og 
at  UailucinaUonerne  vare  frembragte  ved  et  Slags  Ueflei- 
virksomhed. 

Uvad  Stemningen  angaar,  er  det  allerede  bemærket,  at 
Depressionssymptomerne  ere  de  mest  fremherskende,  og  i 
Overensstemmelse  hermed  ere  da  ogsaa  Patienternes  Hallo^ 
cinatiooer,  l*orestillinger  og  Ideer  for  største  Delen  af  de- 
pressiv Natur.  Det  Modsatte  er  imidlertid  ikke  alene  Til- 
fældet i  det  manlakalske  Stadium,  i  hvilket  der  ofe  fore- 
kommer en  stærkt  udtalt  glad  Stemning  og  Selvovervurdering, 
men  ogsaa  af  og  til  i  Attonitetsstadiet.  Man  ser  undertiden 
i  dette  Stadium  Patienternes  stivnede  Ansigtstræk  oplives  af 
et  Smil,  ja  undertiden  hører  man  dem  le,  enten  paa  Grund 
af  Noget,  de  iagttage,  eller  uden  noget  ydre  Moiiv.  Og 
undertiden  fremgik  det  med  Bestemthed  af,  hvad  Kahl- 
baums Patienter  senere  meddelte  ham,  at  de  af  og  til  umo- 
Uveret  bleve  opfyldte  af  glade  Følelser. 

Fra  Viiliens  Side  \iser  sig  en  Tendens  til  Negation, 
Bom  naar  sin  største  Udvikling  i  Attonitetsstadiet,  men  som 
ogsaa  giver  det  maniakalske  Stadium  et  særegent  Præg,  som 
er  karakteristisk   for  Katatonien.     1  Modsætning   til  andre 
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maniakalske  Tilstande  er  den  roaniakalske  Patient  her  til- 
bf»j6lig  til  at  vedblive  at  tilfredBStilie  sin  Beskæfligelsestrang 
paa  den  Maade,  som  han  en  Gang  har  begyndt  paa,  og 
gjer  ofte  energisk  Modstand,  naar  man  vil  bevæge  ham  til 
Aktivitet  i  andre  Retninger,  naar  man  f.  Ex.  vil  have  ham 
til  at  forlade  sit  Værelse,  til  at  spadsere.  Mest  udpræget 
viser  denne  Negaiionslyst  sig,  naar  Patienterne  vægre  sig 
ved  at  forlade  Sengen  eller  ved  at  tage  Næring  til  sig. 
Disse  Symptomer  passe  jo  yderst  daarlig  ind  i  det  alminde- 
lige Billede  af  en  Mani;  men  i  Kaiatonien  forekomme  de 
sammen  med  en  tydelig  udtalt  maniakalsk  Tilstand,  om  de 
end  hovedsagelig  høre  hjemme  i  Attonitetsstadiet  eller*  i 
Overgangsstadiet  mellem  Mani  og  Attonitet.  Sitofobien  har 
jo  i  Reglen  et  eller  andet  sygeligt  Motiv;  men  i  Katatonien 
findes  der  ofte  ikke  den  mindste  Antydning  af  et  Motiv. 
Patienterne  vægre  sig  ved  at  spise,  som  de  vægre  sig  ved 
alt  Andet,  hvortil  deres  Omgivelser  give  Impulsen,  paa  Grund 
af  »den  almindelige  negative  Spænding*.  Undertiden  findes 
der  dog  motiverende  Vrangforestillinger;  men  Kahlbaum 
mener,  at  det  ligger  nær  at  spørge,  om  disse  ikke  snarest 
maa  betragtes  som  sekundære.  Nær  til  Negatlonstendensen 
slutter  sig  Patienternes  Tilbøjelighed  til  bestemte,  stereotype 
Bevægelser  og  en  bestemt  ofte  meget  unaturlig  og  ubekvem 
Holdning  og  Stilling,  som  de  kun  med  Magt  kunne  bringes 
ud  af,  og  kun  for  strai  at  vende  tilbage  til  den  igjen. 
Kahlbaum  nævner  en  Patient,  som  sad  mange  Maaneder 
i  Sengen  med  krummet  Ryg  og  foroverbøjet  Hoved,  og  det 
er  ikke  sjeldent,  at  Patienter  tilbringe  Maaneder  i  Ryglejet 
med  Hovedet  løftet  fra  Puden. 

Disse  Bevægelses-  og  Holdningsstereotyper  danne  Over- 
gangen mellem  de  psykiske  og  de  somatiske  Symptomer. 
De  vigtigste  af  disse  sidste  ere  naturligvis  de  for  Sygdom- 
men karakteristiske  Brampetilstande.  I  de  fleste  af  Kahl- 
baum s  Sygehistorier  ere  Kramper  1  Forløbet  omtalte,  og 
han  fremhæver  desuden,  at  de  kloniske  Kramper  af  forskjel- 
lig  Natur,  som  ledsage  de  psykiske  Initialsymptomer,  meget 
ofte  slet  ikke  komme  til  Lægens  Kundskab.  Ogsaa  i  Syg- 
dommens videre  Forløb  iagttager  man  ikke  sjelden  Krampe- 
tilstande  af  forskjellig  Art,  og  hvor  hyppig  Flexibilitas  cerea 
er  i  Attonitetstilstanden,  er  jo  ogsaa  anerkjeodt  for  Melan- 
cholia  stupidas  Vedkommende.  Egenli^e  Paralyser  ere  sjeldne 
i  denne  Sygdom;  men  derimod  finder  man  ofte  Følelsen 
mere  eller  mindre  svækket  eller  endog  fuldstændig  Føles* 
leshed.     Dog  er  det  ikke  altid  tilladt  at  slutte  fra  Mangelen 
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paa  Reaktion  til  Anæatesi;  DDdertiden  angive  Patienterne 
selv  senere,  at  de  i  Attonitetstiistanden  følte  Smerte  f.  Ex. 
Ted  Naalestik,  men  ikke  vare  i  Stand  til  at  reagere  derimod. 
Ret  hyppig  forekommer  efter  Kahlbaum  en  Dovedpine, 
som  karakteriserer  sig  ved  væseniig  at  holde  sig  til  Bag- 
hovedet. De  overordenli^  hyppig  for^ommende  Ødemer, 
udleder  han  fra  sygelige  Tilstande  i  det  trofiske  Nervesystem. 
Næsten  konstant  findes  hos  Katatonikere  Oligæmi  elier  Klorose 
i  temmelig  hej  Grad,  og  meget  hyppig  Fordajelsesforstyr- 
relser.  Ftisis  forekommer  saa  hyppig  hos  Katatonikere,  at 
Kahlbaum  endogsaa  tillægger  dette  Forhold  diagnostisk 
Betydning,  idet  han  hævder,  at  Ftisis  ikke  forekommer  hyp- 
pigere sammen  med  andre  Former  af  Sindssygdom  end  hos 
Ikke-Sindssyge.  Grunden  til  dens  hyppige  Forekomst  i  Ka« 
tatonien  søger  han  i  Muskelstivheden,  der  hæmmer  Be- 
vægelserne af  Brystkassen. 

I  CBtiologisk  Uenseende  maa  det  først  mærkes,  at  Arv 
synes  at  have  meget  ringe  Betydning  for  Katatonien,  Idet 
Kahlbaum  i  50  Tilfælde  kun  4  Gange  fandt  arvelig  Dis- 
position omtalt,  medens  den  i  det  langt  overvejende  Flertal 
af  Tilfælde  blev  bestemt  benægtet.  Sygdommen  kan  fore- 
komme i  enhver  Alder  fra  de  sidste  Aar  af  Barndommen  til 
Oldingealderen;  men  den  optræder  dog  hyppigst  i  den  yngre 
Mandsalder.  Blandt  de  prædisponerende  Momenter  frem- 
hæves Onani  i  Barndommen  og  aandelig  Overanstrængelse, 
navnlig  Overanstrængelse  ved  at  lære.  I  de  af  Kahlbaum 
iagttagne  Tilfælde  vare  Patienterne  overvejende  hyppigt  Læ- 
rere eller  Sønner  af  Lærere,  som  skulde  uddannes  til  det 
samme  Kald.  Særlig  disponerende  psykiske  Ejendommelig- 
heder kjendes  ikke ;  derimod  træffer  Sygdommen  meget 
hyppig  « nervøse »  Individer  og  ikke  sjelden  Individer  med 
udtalt  Klorose  og  Anæmi. 

Som  Bidrag  til  den  patologiske  Anatomi  meddeler  Kahl- 
baum 7  Sektionsresultater  efter  Tilfælde,  hvis  Varighed 
varierede  fra  6  Maaneder  til  7  Aar.  1  de  6  Tilfælde  fandt 
han  paa  Hjærnehulernes  Vægge  en  slimet  Belægning,  som 
var  stærkest  i  de  yngste  Tilfælde,  og  i  det  ældste  fandt  han 
Ependymet  i  Bjærnehulerne  granuleret  over  det  Hele,  medens 
der  i  de  yngste  kun  var  Spor  af  en  Granulation.  Han  op- 
fatter nu,  støttet  til  Virchov^,  disse  to  Tilstande  som  Sta- 
dier i  den  samme  Proces,  idet  Exsudatet  organiserer  sig  til 
Granulationer.  I  intet  Tilfælde  var  der  betydelig  Udvidelse 
af  Bjærnehulerne  eller  Forøgelse  af  deres  Vædskemængde. 
I  de   yngre   Tilfælde   var   Hjærnemassen    gjennemvædet  af 
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Serum,  og  i  to  af  dem  fandtes  der  en  forøget  Blodmængde. 
I  Tilfælde  af  Middelvarighed  var  BlodmæDgdeo  normal,  og  i 
det  ældste  var  den  tydelig  formindsket.  I  de  to  ældste  Til- 
fælde fandtes  tillige  Hjærnemassen  noget  formindsket  (retra- 
heret).  Af  lljærnens  Hinder  er  det  navnlig  den  serøse  Hinde 
(Tunica  arachnoidea),  som  viser  sig  sygelig  forandret.  Kun 
i  et  Tilfælde  fandtes  der  Aflejring  af  E&sudatet  paa  den 
konveie  Flade,  medens  det  ellers  holdt  sig  til  den  nederste 
Flade  og  da  navnlig  til  det  Blad  af  den  serøse  Hinde, 
der  spænder  sig  ud  fra  Varolsbroen  til  Synsnervernes 
Krydsning..  Den  mikroskopiske  Undersøgelse  af  Hjærnen 
har  ikke  givet  bestemte  Besultater.  Hvad  de  andre  Organer 
angaar,  skal  det  kun  fremhæves,  at  der  i  o  af  de  7  Tilfælde 
fandtes  en  temmelig  stærkt  fremskreden  Ptisis. 

Med  Hensyn  til  Diagnosen  gjør  Kahlbaum  opmærk- 
som paa,  at  Sygdommen  i  de  forskjellige  Tilfælde  kan  faa 
et  temmelig  forskjelligt  Udseende,  eftersom  Irritationsfæno- 
menerne  ere  mere  eller  mindre  stærkt  fremtrædende.  I  de 
Tilfælde,  der  i  Almindelighed  gaa  under  Navnet  Melancholia 
Btupida,  ere  Kramperne  og  den  psykiske  Cxaltation  ofte  saa 
lidt  udtalte,  at  de  endogsaa  blive  oversete.  I  andre  Tilfælde 
træder  det  melankolske  Stadium  i  Baggrunden  for  en  lang- 
varig, mere  eller  mindre  voldsom,  maniakalsk  Tilstand,  og 
naar  saa  Helbredelsen  indtræder,  førend  Sygdommen  har 
naaet  Altonitetsstadiet,  kunne  disse  Tilfælde  af  Katoni  komme 
til  at  gaa  under  Diagnosen  Mani.  Det  kan  ogsaa  være  de 
motoriske  Irritalionsfænomener,  som  ere  særlig  fremtrædende 
og  ikke  nøjes  med  et  enkelt  eller  ganske  faa  Krampeanfald, 
og  de  paatrænge  sig  da  Lægens  Opmærksomhed  som  Kom* 
plikationer  ved  Sindssygdommen.  1  alter  andre  tilfælde  op- 
træde de  motoriske  Symptomer  først  under  den  senere  Del 
af  Forløbet,  og  de  vise  da  ofte  Remissloner  og  lotermis- 
sioner.  Differentialdiagnosen  frembyder  efter  Kahlbaum  i 
Reglen  ingen  Vanskeligheder,  naar  Tilfældet  er  blevet  nøj- 
agtig iagttaget.  Indtræder  der  i  Forløberstadiet  et  isoleret 
Krampeanfald,  som  ikke  efterfølges  af  Paralyser,  men  der- 
imod af  en  betydelig  Depression  eller  af  Agitation,  saa  kan 
man  være  vis  paa,  at  det  vil  føre  til  umotiveret  Tavshed 
eller  i  al  Fald  til  Rigiditet  og  Negationstendens  og  derigjea- 
nem  —  hvis  ikke  Helbredelse  indtræder  forinden  —  til  ud- 
talt Attonitet.  Ogsaa  naar  en  melankolsk  Patient  viser  et 
patetisk  Væsen  og  en  paafaldende  stiv  Holdning,  kunne  vi 
med  Sikkerhed  forudsige  Attoniletens  Indtræden.  Det  er  jo 
allerede  omtalt,  hvorledes  det  patetiske  Væsen  og  den  negative 
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Spsndiog  ogsaa  give  det  maniakalske  Stadium  et  for  Kata* 
tooien  særegent  Præg,  og  AttonitetstilataDdeD  er  jo  tilstræk* 
kelig  karakteristisk.  Med  Hensyn  til  de  sidste  Stadier,  For- 
virriDg  og  Fatuitet,  omtaler  Kahlbaom  In^eo  for  denne 
Sygdom  ejendommelige  Fortiold.  Kun  maa  det  mærkes,  at 
Patienterne  liunne  glide  fra  Attoniteten  lige  over  i  Sløvsind, 
saa  det  kan  være  umuligt  at  drage  en  bestemt  Grænse. 

Prognosen  er  i  ingen  Form  af  Katatonien  slet,  selv  ikke 
i  de  gamle  Tilfælde  med  voldsomme  Irritationsfænometier. 
Med  Hensyn  til  de  enkelte  Momenters  prognostiske  Betyd* 
ning,  gjælder  i  det  Hele  taget  for  Katatonien,  hvad  der  an* 
gives  om  Sindssygdommenes  Prognose  i  Almindelighed.  Dog 
gjælder  det  natorligvis  ikke  for  Katatonien,  at  Kramper  for* 
værre  Prognosen,  og  Kahlbaum  fremhæver  endvidere,  at 
Prognosen  for  langvarige  Tilfælde  er  forholdsvis  god,  og  at 
Drenlighed  ikke  er  saa  ildevarslende  et  Symptom  her  som  i 
andre  Former.  1  Modsætning  til,  hvad  der  angives  om  de 
fleste  andre  Former  af  Sindssygdom,  mener  Kahlbaum,  at 
selve  Katatonien  kan  være  den  egenlige  Dedsaarsag,  saaledes 
at  Døden  indtræder  som  Resultat  af  den  højeste  Udvikling 
af  Attoniteten ,  i  hvilken  Livsyttringerne  jo  ere  reducerede 
til  et  Minimum.  Men  i  de  fleste  Tilfælde  skyldes  den  døde- 
lige Udgang  dog  Komplikationen  med  Ftisis,  hvis  Hyppighed 
alterede  er  omtalt.  Faren  for  Tilbagefald  synes  forholdsvis 
ikke  at  ^ære  stor  for  Katatonien. 

For  Terapien  er  Hovedfordringen  den ,  at  Patienten 
tidlig  indlægges  i  en  god  Anstalt,  hvor  han  kan  holdes  fri 
for  irriterende  Paavlrkninger  i  ^den  første  Del  af  Sygdommen, 
medens  han  i  den  anden  Del  udsættes  for  psykiske  Indvirk- 
ninger og  Incitamenter,  der  anvendes  med  Forsigtighed  og 
modificeres  efter  Forholdene.  En  toniserende  Behandling 
med  Jærn,  Kinin,  god  Diæt  og  regelmæssig  Leveroaade,  an- 
befaler Kahlbaum  selv  i  de  Tilfælde,  hvor  der  ikke  findes 
Anæmi  eller  Klorose.  Bromkalium  har  han  med  Ueld  an- 
vendt mod  den  sexuelle  Irritation,  der  gav  sig  tilkjeode  ved 
Onani,  men  det  synes  ogsaa  kun  at  være  dette  Symptom, 
der  er  blevet  paavirket.  Han  mener  at  Elektriciteten  vil  faa 
stor  Betydning  for  Behandlingen  af  denne  Sygdom,  men  kan 
endnu  ikke  angive  noget  nærmere  om  Indikationerne.  Ka- 
tatonlkernes  Disposition  til  Ftisis  mener  han,  at  man  kan 
modvirke  ved  Faradisation  af  Brystkassens  Muskler. 

Det  vil  være  indlysende,  hvor  nær  Attonitetsstadiet  af 
Katatoni  falder  sammen  med  cMei.  stnplda*.  Men  paa  den 
anden  Side  er  det  jo  en  stor  Forskjel,   om  man  betragter 
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TilBtanden  som  eo  Afart  af  Sygdommen  Melankoli  eller  som 
Stadium  af  en  Sygdom,  i  hvilken  forskjeilige  Tilstandsformer 
vexle  med  hverandre.  Og  naar  Kahlbaum  hævder,  at  der 
i  denne  Tilstand  ingenlunde  altid  findes  depressive  Følelser 
og  Forestillinger,  og  at  disse  i  al  Fald  ikke  kunne  forklare 
Tilstanden,  saa  er  han  i  Overensstemmelse  med  forskjeilige 
andre  Forfattere.  Ban  anfører  selv  følgende  Citat  af  Brosius: 
ti  nogle  Tilfælde  af  Mel.  stupida  forkynder  Mimiken  aldeles 
ikke  nogen  smertelig  Affekt;  der  findes  Patienter,  som  end* 
ogsaa  le  meget,  hvis  Stupor  bliver  afbrudt  af  Symptomer 
paa  Overgivenhed  og  Kaadhed.»  G  riesinger  indrømmer, 
at  Mel.  stupida  i  mange  Tilfælde  snarest  maa  betragtes  som 
en  Art  Suspension  af  de  psykiske  Processer.  Flere  franske 
Forfattere  have  givet  Tilstanden  Navnet  Stupidité,  og  Bail- 
larger  kalder  den  «Mélancholie  avec  stupeurt.  Bos  Guis- 
lain  findes  aldeles  ikke  nogen  tilsvarende  Kategori.  Medens 
hans  tMélancholie  générale«  omfatter  de  Tilfælde,  hvor  der 
findes  en  Depressionstilstand  sammen  med  en  middelmaadig 
Spænding  i  Muskelsystemet,  har  han  Benævnelsen  Eitase 
for  den  Tilstand,  der  beskrives  som:  « Suspension  des  actes 
intellectuelles  avec  roideur  générale».  Og  Guislain  stiller 
sin  Extase  ved  Siden  af  Melankoli  og  Mani  som  en  af  de 
sex  Grundtyper,  ved  hvis  Kombinationer  og  Modifikationer 
de  mange  forskjeilige  Former  af  Sindssygdom  opstaa. 

Spørgsmaalet,  om  den  som  Melancholia  stupida  betegnede 
Tilstand  med  Rette  henføres  under  Melankolien,  er  i  Grunden 
besvaret,  saasnart  det  indrømmes,  at  Patienten  ikke  i  alle 
Tilfælde  er  psykisk  deprimeret.  Thi  den  Slutning  er  vel 
berettiget,  at  naar  de  karakteristiske  Symptomer  kunne  fore- 
komme, uden  at  der  er  en  Depressionstilstand,  saa  ere  de 
heller  ikke  betingede  af  denne,  hvor  den  findes. 

Men  det  nu  omtalte  Spørgsmaal  har  kun  en  underordnet 
Interesse  med  Hensyn  til  Kahlbaums  Arbejde.  Det  Væ- 
sentlige ved  dette  er,  at  han  har  opstillet  en  ny  Sygdoms- 
form,  i  hvilken  Attonitetsstadiet  i  Reglen  er  det  langvarigste, 
som  det  er  det  mest  karakteristiske,  men  som  kan  ende 
med  Død  eller  Helbredelse  førend  dette  Stadium  er  naaet, 
eller  efter  at  Sygdommen  er  traadt  ind  i  et  nyt  Stadium. 
Hvorvidt  Kahlbaums  Sygdomsform  nu  vil  blive  anerkjendt 
af  Videnskaben  i  den  Form  og  med  de  Grænser,  han  har 
givet  den,  er  vel  meget  tvivlsomt.  Naar  en  Skildring  er 
støttet  paa  en  enkelt  Mands  Erfaring,  altsaa  paa  Iagttagelsen 
af  et  mindre  Antal  Tilfælde,  kan  det  ikke  undgaas,  at  Til- 
fældigheden faar  et  vist  Spillerum,  og  at  derved  Et  og  Andet 
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ganske  nvæseotligt  kan  faa  Plads  mellem  Symptomerne,  medens 
maaske  et  karakteristisk  Symptom  bliver  overset  eller  træder 
i  Baggrunden,  Dette  gjælder  naturligvis  ogsaa  om  Ueckers 
og  Kahlbaums  Skildringer  af  Hebefrenien  og  Ratatonien. 
Men  hvor  meget  der  end  vil-  blive  at  rette  i  disse  Sygdoms- 
billeder, fortjene  de  dog  i  al  Fald  Opmærksomhed  som  For- 
søg paa  at  skaffe  den  kliniske  Metode  Anerkjendelse  og 
Anvendelse  i  Psykiatrien. 


Svar  tU  LftMiUysikiis  ToMerlntl. 


I  Ugeskrift  for  Læger  den  24de  Februar  d.  A.  har  Land- 
fysikus  Tolderlund  anset  det  for  rigtigt  og  nødvendigt  at 
rette  en  Indsigelse  imod  et  mindre  væsentligt  Punkt  af  mine 
i  Ugeskriftet  den  3dje  Februar  optagne  t  Orienterende  Be- 
mærkninger ang.  Sundhedsvilkaarene  og  Dedelighedsfor- 
hoidene  i  Kjebenhavni,  nemlig  mod  en  Bemærkning,  der 
findes  i  en  Anmærkning  Pag.  93.  Jeg  havde  i  denne  An- 
mærkning gjort  opmærksom  paa  den  store  Forskjel,  der  i 
prævenliv  Henseende,  fornem  lig  med  Hensyn  til  Skolers 
fuldstændige  eller  delvise  Lukning,  bør  iagttages  mellem 
Mæslinger  og  Skarlagensfeber  paa  den  ene  og  Kopper 
paa  den  anden  Side.  Endvidere  havde  jeg  omtalt  det  som 
bekjendt,  tat  under  en  Koppe  -  Epidemi  børe  Kaserner  og 
Skoler  netop  til  de  Institutioner,  der  i  Reglen  gaa  ^ganske 
fri  for  Kopper* ;  og  jeg  udtalte  det  endelig  som  min  Over- 
bevisning, at  den  af  Frederiksberg*8  Sundhedskommission  for 
nylig  trufne  Foranstaltning,  paa  Grund  af  et  forekommet 
Koppotilfælde  i  en  Ejendom  at  forbyde  de  skolesøgende 
Børn  i  14  Dage  at  søge  Skolen,  vistnok  havde  været  over- 
flødig. Br.  Tolderlund  har  nu  forment,  tat  den  paabe- 
raabte  Erfaring  vist  ikke  ganske  var  at  stole  paa»,  og  i  det 
Bele  anset  min  Udtalelse  som  mindre  vel  overvejet.  Jeg 
kan  i  den  Anledning  oplyse  Hr.  Tolderlund  om,  at  min 
Erfaring  i  saa  Henseende  er  bygget  paa  paalidelige  Data ;  at  den 
strækker  sig  over  en  længere  Aarrække,  samt  at  den  ved  den 
sidste  store  Koppe-Epidemi  her  i  Byen  i  1872 — 73  yderligere 
er  bleven  bestyrket.  Til  nærmere  Vurdering  af  dette  Punkt 
skal  jeg  her  indskrænke  mig  til  at  give  følgende  faktiske 
Oplysninger.    Fra  de  to  Koppelasareter,  der  i  sin  Tid  bleve 
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oprettede  her,  i  Frue  Årbejdshus  og  paa  Enighedsværn,  hvor 
det  taogt  overvpjende  Tal  af  de  angreboe  Koppesyge  bleve 
indlagte,  foreligger  der  meget  detaillerede  maanedtige  lod- 
berelninger,  der  for  Enigheds  værn  gaa  fra  November  1871 
til  August  1873  og  for  Frue  Arbejdshus  fra  Januar  1872  til 
Februar  1873.  Disse  Indberetniufcer  indeholde  under  13  Rubra 
Oplysning  om  de  indlagte  Patienters  Alder,  lijøn.  Stilling, 
Bopæl,  Vakcinationsforhold ,  med  Angivelse  af  det  fundne 
Antal  Ar,  om  iVlaaden,  hvorpaa  Smitten  antoges  paaført  etc.  etc. 
Disse  Beremlnger,  hvoraf  jeg  i  sin  Tid  erholdt  maanedlig 
Afskrift,  har  jeg  ladet  gjennemgaa  af  en  med  statistiske 
Arbejder  fortrolig  Mand.  Resultatet  heraf  er  nu  følgende. 
Af  samtlige  paa  begge  Koppehospitater  optagne  Patienter,  i 
det  Hele  2282,  vare  147  Børn  i  den  skolepligtige  Alder  fra 
7  til  U  Aar.  Af  disse  vare  imidlertid  II  uvakcioerede, 
hvilke  egentlig  burde  holdes  udenfor  Beres;n»ng;  58  havde 
utydelige  eller  højst  ét  Ar  efter  foregaaende  Vakcination ;  78 
havde  tydelige  og  flere  end  ét  Ar.  Af  disse  147  Skolebørn 
fandtes  for  de  59*s  Vedkommende  Sm ilteforholdet,  trods  rettet 
Spørgsmaal  desangaaende ,  ikke  at  kunne  oplyses;  hos  26 
maalle  Smitten  antages  opstaaet  i  selve  Familien;  hos  5! 
ved  Kopper  i  Uuset;  hos  3  ved  Besøg  hos  Koppesyge;  hos 
1  ved  kopper  i  Nabohuset;  og  hos  7  ved  Smitte  fra  andre 
Skolebørn.  Blandt  2282  Koppetilfælde  ses  det  altsaa,  at  i  7,  siger 
og  skriver  7  Tilfælde,  er  Formodningen  for,  at  Skolen  har 
paaført  Smitten.  Jeg  maa  tilstaa ,  at  dette  Resultat  endog 
har  overrasket  mig.  Naar  man  nu  anstiller  en  Sammenligning 
med  Mæslinger  og  Skarlagensfeber,  da  bliver  den  store  For- 
skjel  iøjnefaldende.  Thi  medens  det  vistnok  tør  forudsættes, 
et  den  langt  overvejende  Del  af  de  angrebne  Patienter  af 
den  Art  ere  Børn  før  7de  eller  mellem  7 — H  Aar,  er  For* 
holdet  for  Koppernes  Vedkommende,  at  de  skolepligtige 
Børns  Antal  forholder  sig  til  det  samlede  Antal  Koppe- 
patienter som  1  til  16;  og  med  Uensyn  til  den  formodede 
Smitte  hentet  fra  selve  Skolen  er  Forholdet  som  1  til  326. 
For  saa  vidt  der  maaske  kunde  indvendes,  at  i  51  Tilfælde 
have  de  skolesøgende  Børn  hentet  Smitten  ved  Kopper  i 
Huset,  skal  bemærkes,  at  det  nærmere  beset  bekræfter  det 
oven  for  Udviklede.  Naar  51  Børn  ere  blevne  smittede  ved 
Kopper  i  Uuset,  kan  man  være  sikker  paa,  naar  henses  til 
de  tæt  befolkede  Kaserner,  hvorfra  de  fleste  Koppepatienter 
i  Reglen  indlægges,  at  et  langt  større  Antal,  vistnok  adskil- 
lige hundrede  Skolebørn ,  fra  de  samme  koppebefængte 
Buse  have  søgt  Byens  forskjeliige  Skoler  rundtomkring;  og 
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natr  Resnftatet  ligefaldt  har  været,  at  kun  7  B«rii  ere 
blevne  opførte  som  amittede  gjennem  Skolen,  turde  heraf 
fremi^aa,  al  Skolerne  yde  tilstrækkelig  Betryggelse  mod  Over- 
førelse af  Koppesmitte.  Naar,  navnlig  fra  tyske  Hyglejnikere, 
en  lignende  Erfaring  er  gjort  gjældende  med  Hensyn  tit 
militære  Kaserners  Immunitet  lige  over  for  Kopper,  i  Lande, 
hvor  Revakcinaiion  af  Militærpligtige  er  obligatorisk,  daskulde 
det  meget  undre  mig,  om  denne  Erfaring  er  bygget  paa  et 
bedre  statistisk  Itesultat  end  det  oven  anførte. 

Run  i  en  Henseende  er  jeg  enig  med  Hr.Tolderlund, 
nemlig  i,  at  man  ikke  bør  bidrage  til  at  svække  Tilliden  til  de 
af  en  Sundhedskommission  trufne  Foranstaltninger.  Af  Hen« 
syn  hertil  har  jeg  ved  at  udgive  min  Afhandling  som  selv- 
stændig Brochure,  allerede  forinden  jeg  havde  gjort  mig  be- 
kjendt  med  (jgeskriftets  Nr.  10,  udeladt  den  Passus  om 
Frederiksberg^s  Sundhedskommission,  der  synes  at  have  frem- 
kaldt Hr«  Tolderlunds  Indsigelsa. 

P.  A.  Schleisner. 


Om  Behaniiliiig  med  Arsenik  af  ondartede  Lynfomer. 

Efter  Buschmaon  (Wiener  med.  Woeheoschr.  1876.   Nr.  1-^4). 


• 

Med  Navaet  tLymfomer*  betegner  Forf.  kun  de  Lymfe- 
kjertelsvulster ,  der  udvikle  sig  af  ubekjendte  Grunde  uden 
paaviaelig  Infektion  fra  et  andet  Sygdomsfokus.  De  ud- 
mørke sig  ved  kun  sjeldent  at  undergaa  Metamorfoser;  de 
emolliere  ikke,  skrumpe  ikke  ind  og  omdannes  ikke  til  oste- 
agtige  Masser;  naar  de  have  naaet  en  Middelstørrelse,  holde 
de  aig  enten  uforandrede  eller  voxe  uden  Begrænsning;  det 
er  eo  ren  Byperplasi  af  Kjerlelvævet,  der  foreligger.  Kun 
naar  de  blive  meget  store,  indtræder  der  Ulceration  af  Huden. 
De,  der  holde  sig  paa  Middelstørrelse  eller  kun  voie  meget 
langsomt,  kunne  kaldes  godartede  Lymfomef.  De  hurtigt 
voxende,  ondartede  Svulster  af  denne  Art  udbrede  sig  i  kort  Tid 
til  andre  Kjertelgrupper,  optræde  ofte  samtidig  paa  forskjel- 
lige  Steder  af  Legemet,  hyppigt  forplante  de  sig  ogsaa  til  de 
indvendige  Organer  (Lunger,  Milt,  Lover,  Nyrer),  og  have 
da  her  samme  Bygning  som  de  primære  Lymfomer.  De 
ondartede  Lymfomer  optræde  under  to  Former,  den  ene  er 
bted,   dannende  store  Knuder,  i  hvilke  de  enkelte  Kjertier 
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smelte  sammeo;  den  anden  er  haard,  ikke  fuldt  aaa  hurtigt 
voxende,  men  dog  med  en  lignende  Tilbøjelighed  til  videre 
Udbredelse. 

Efter  rorf.*8  Erraring  er  det  kun  paa  den  første  af  de 
ovennævnte  Former,  at  Arseniken  udever  en  kjendellg  og 
hurtigt  indtrædende  Virkning. 

Det  kan  ofte  være  vanskeligt  at  skjelne  de  her  omtalte 
Lymfomer  fra  Lymfosarkomerne;  Forf.  henleder  i  saa  Hen- 
seende særligt  Opmærksomheden  paa  den  ikke  sjeldent  sam- 
tidig optrædende  Miltsvulst  og  navnlig  paa  det  Forhold,  at 
Udbredningen  følger  uden  Afbrydelse  Lymfebanernes  Forlob. 
Hyppigst  angribes  de  øvre  Balskjertler  først,  dernæst  de 
nedre  Ualskjertler,  saa  Kjertierne  i  Axillen  og  ved  AlbueUi 
medens  Lyskekjertlerne,  Rrøskjertlerne  og  Kjertierne  iBryst- 
huifn  først  senere  inddrages  i  Lidelsen. 

I  de  Tilfælde,  i  hvilke  der  ikke  strax  foretages  Extirpa* 
tion,  anvendes  paa  llillroths  Klinik  i  Wien  næsten  ude- 
lukkende Arsenik  i  Form  af  Fowlers  Arsenikdraaber. 
Med  Undtajgelse  af  de  sjeldne  Tilfælde,  i  hvilke  SvuJstmas- 
serné  kun  rage  meget  lidt  frem,  og  Tilhæitningen  til  de 
underliggende  Dele  er  saa  fast,  at  det  ikke  er  muligt  at 
isolere  dem  og  løfte  dem  frem  med  en  Hudfold,  og  endelig 
hvor  der  ligger  et  altfor  rigeligt  Karnet  mellem  Huden  og 
Svulsten,  saa  at  der  vilde  være  Fare  for  at  gjøre  Injektionen 
direkte  i  et  Kar,  kort  sagt,  i  alle  de  Tilfælde,  hvor  der  ikke 
foreligger  nogen  mekanisk  Hindring  for  Anvendelsen  af 
Injektionen,  begynder  man  med  1  Gang  om  Dagen  at  ind- 
sprøjte 1—3  Draaber,  kun  sjeldent  mere.  Navnlig  naar 
Injektionen  fremkalder  stærk  Reaktion  i  Vævet,  sørger  man 
for,  at  Indstikstederne  komme  til  at  ligge  saa  langt  fra  hinanden 
som  muligt.  Injektionen  gjøres  ikke  i  Bindevævet  under  Huden 
men  ind  i  selve  Svulstmassen,  og  Siiksaaret  bedækkes  med 
Hæfteplaster.  Hos  mange  Patienter  optræder  der  strax  efter 
i  den  paagjæidende  Kjertel  en  heftig  Smerte,  som  oftest  taber 
sig  i  Løbet  af  et  Par  Timer,  indOnder  sig  paany  efter  enhver 
Gjentagelse  af  Injektionen,  stundom  ogsaa  bliver  vedvarende, 
men  skyldes  i  saa  Tilfælde  en  Betændelse  af  Huden  og  en  delvis 
Abscedering  af  de  læderede  Kjertier.  I  saadanne  Tilfælde 
standser  man  med  Arsenikinjeklionerne,  indtil  den  betæn- 
delsesagtige  Proces  er  forløbet,  medens  derimod  lettere  irri- 
tationsfænomener  ikke  afgive  nogen  Kontraindikation  for 
Kurens  Fortsættelse.  1  Begyndelsen  indtræder  der  ikke  sjel- 
dent Appetitmangel  og  let  lldebeflndende,  som  dog  hurtigt 
taber  sig^under  Behandlingens  videre  Forløb.    Kun  sjeldnere 
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Dedes  man  af  stærkere  gastriske  Tilfælde,  Diarré,  Bræk- 
ning o.  8.  V.,  til  at  Btandse  med  Kuren  for  en  Tid,  og  i 
Reglen  pleje  disse  Tilfælde  ikke  at  indfinde  sig  paa  ny  efter 
Behandlingens  Gjenoptagelse.  Overhovedet  pleje  Patienterne 
at  taale  Kuren  godt,  selv  om  den  fortsættes  i  lang  Tid  og 
forbindes  med  den  indvendige  Brug  af  store  Arsenikdoser. 

Sammen  med  Indsprøjtningerne  pleje  Ptt.  nemlig  ogsaa 
at  bruge  Draaberne  indvendig,  blandede  med  lige  Dele  Tinet, 
pomi  ferrata.  I  Reglen  begyndes  med  3—5  Draaber  2 
Gange  daglig,  stigende  i  haardnakkede  Tilfælde  til  30  Draaber 
(i  et  enkelt  Tilfælde  endog  til  60)  2  Gange  daglig;  Forøgel- 
sen af  Dosis  sker  med  1  å  2  Draaber  ad  Gangen,  og  For- 
ringelsen med  det  samme  Kvantum,  naar  Pt.  befinder  sig 
paa  den  nedadgaaende  Skala.  Ptt.  faa  den  sædvanlige  Syge- 
kost og  bevæge  sig  saa  meget  som  mulig  i  fri  Luft.  For 
at  sikre  Knrens  Nøjagtighed  aftælles  Draaberne  stadig  af 
Assistenterne  paa  Kliniken. 

Medens  nu  Arseniken  i  nogle  Tilfælde  ikke  viste  nogen 
▼æsentlig  Virkning,  var  den  derimod  i  andre  i  Stand  til  at 
fremkalde  et  fuldstændigt  Resultal,  og  navnlig  viste  den  sig 
nyttig  lige  over  for  den  ovenomtalte  bløde  Form  af  det 
ondartede  Lymfom,  hvorimod  den  i  andre  Tilfælde  afLymfe- 
kjertelsvulster  er  uvirksom.  Selvfølgelig  skriver  Forf.  kun  de 
Tilfælde  af  Helbredelse  paa  Arsenikens  Regning,  i  hvilke 
Svulsterne  tabte  sig  ved  Resorption;  thi  i  de  Tilfælde,  i 
hvilke  Helbredelsen  skyldtes  Suppuration  med  efterfølgende 
Indskruropning  af  Svulsten,  var  det  naturligvis  ikke  Arseni- 
kens særlige  Egenskaber,  der  gjorde  Udslaget,  lignende 
Resultater  ville  ogsaa  kunne  opnaas  ved  Indsprøjtning  af 
andre  irriterende  Vædsker. 

Det  lader  sig  foreløbigt  ikke  forklare,  hvorfor  Injektio- 
nerne, selv  om  de  gjøres  lige  omhyggeligt  og  med  Over- 
holdelsen af  alle  Forsigtighedsregler,  i  nogle  Tilfælde  frem- 
kalde Betændelse  og  Suppuration,  medens  i  andre  Knuderne 
eflerhaanden  svinde  fuldstændigt  uden  nogensinde  at  have 
vist  Tegn  til  Irritation;  endvidere,  hvorfor  i  nogle  Tilfælde 
Formindskelsen  af  Svulsterne  ledsages  af  den  heftigste  Re- 
sorptionsfeber,  medens  den  mikroskopiske  Undersøgelse  sam- 
tidig påaviser  en  kjendelig  Forøgelse  af  de  hvide  Blod- 
legemers Mængde,  hvorimod  i  andre  Tilfælde,  hele  den  lange 
Belbredelsesperiode  forløber  uden  Feber,  og  uden  at  Blodets 
Sammensætning  forandres. 

At  Forsøgene  med  Arsenikinjektioner  i  kroniske  betæn 
delsesagtige  Kjertelsvulster  ikke  havde  noget  heldigt  Resultat 
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men  hyppigt  fremkaldte  etærk  Betændelse  og  Snppuralfon, 
ligger  utvivlsomt  i  selve  Samens  Nalur;  kun  i  de  sjeidneste 
af  disse  Tilfælde  havde  man  nemlig  at  gj#>re  med  et  sim- 
pelt hyperplastisk,  aarerigt  Væv,  men  hyppigst  derimod  med 
et  fedtdegeneret,  osteagUgt,  i  enkelte  Tilfælde  endog  sup« 
purerende  Væv. 

Efter  Forf/s  Mening  kan  det  i  Reglen  antages,  at  den 
lymfatiske  Nydannelse  vil  svinde  ved  ItesorpUon  i  de  TiU 
fælde,  i  hvilke  de  gjenlagne  parenkymatøse  Årseniklnjektioner 
ikke  fremkalde  nogen  lokal  Heakiion. 

Paa  Billroths  Klinik  er  der  ogsaa  gjort  Forsug  med 
Injektion  i  Lymfekjerielsviilsierne  al  den  af  Bamberger 
anbefalede  1  pCt.  OpUsning  at  B  v  i  k  s  ø  1  v  a  I  b  u  m  i  n  a  t.  Dette 
Middel  viste  Imidkrlid  ikke  nogen  fremtrædende  Virkning| 
det  var  Ikke  i  Siand  til  at  fremkalde  liesorpiion  af  Svul* 
sierne,  men  fremkaldte  paa  den  anden  Side  i  Reglen  heller 
ikke  nogen  væsentlig  lokal  irritation. 


SkrifdM  af  lif  FeMar  1877  fn  Jatitomialsteriet  (Ul  Aataaiitoi  »t« 

RIke  Auit).  I  det  med  Hr.  Stiriamliiiandens  behugeiige  Skrhtlse  af  22de 
Novembtfi'  T.  A  hertil  iDdsendte  Andragende  har  l{yrogd{2n  I  N.  N.  Kjtfb- 
8tad  med  Bemærkning,  at  Dlsriktslægen  pna  Opfordring  af  Politiet  |l 
Henhold  Ul  Plakat  af  29de  Marts  IN  14  har  foretaget  en  Undersegfiae  af 
et  Parti  havareret  Sukker,  foiespurgt.  om  ikke  UUtrikti^lvgena  Honorar 
for  dMine  Furretniiig  bør  udredes  af  Ejerne  af  det  omhandlede  Sukker. 
.Foranlediget  hernf  skal  man.  efter  uver  Sacen  at  have  btewexlet 
med  det  kongelige  Sundhedskollegium ,  tjen^ligat  melde,  at  der  efter 
JustltsminlsterlPts  Formening  i  det  foreliggende  Tilfvldn,  hvor  RekTtal- 
tlonen  er  udgaaet  fra  Pulitlet  og  Ikke  fra  Ejerne  af  de  havarerede  Varer, 
tilkommer  Lægen  Betaling  for  den  omhaDdiede  Forrelaiog  efter  Plakat 
af  4de  Oktober  1825  Nr.  8. 


Takaaeer.  Ved  de  trende  Kokoppflndpodnlngaanstalter,  der  ere  op- 
rettede lor  Kjøbenhavns  Kommunes  Hegning  og  staa  under  Bestyrelse  af 
Sundhedskommisåionen,  bliver  til  Iste  April  d.  A.  p^ia  Nørrebro  og  Krl* 
slianshavn  Pladserne  som  Iste  og  2den  Vakcluator  og  paa  Vesterbro 
Pladsen  som  2den  Vakcinalor  ledige  Ansættelsen  i  disse  Pladser,  der 
fornemlig  ere  beregnede  paa  yngre  Lffger,  sker  paa  3  Aar  oden  GJen- 
valg.  Ansøgninger  herom  ville  1  Løbet  af  14  Dage  fra  den  24de  Febr. 
at  røgne  være  at  indgive  til  Stadslægen. 


LaitriM  Ciktkiast  afholder  sin  aarlige  Generalforsamling 
Onsda^fii  tieu  14ue  viaris  Kl.  7  i  Tordenskjoldsgade  Nr.  lOt 
lale  Sul  (Røfnerake  Badeanstalt). 
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De  dusk«  Lsiert  Sygekaitt,  Oplysninger  om  Sygekassen 
gives  og  Indmeldelser  i  den  modtages  af  Sygekassens  For- 
mand, Reservelæge,  Dr,  med.  Holm,  Sindssyge -Asylet  ved 
Aarhus. 


trersigl  ever  SygdoHHe^  •ødsfåM  eg  Fødsler  i  IJøbeihanL 

Fra  KjobenhaYns  prakt  Læger  er  i  Ugen  Ude  — 20de  Febranr  an- 
meldt 1028  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  896  af  Faraoter,  nemlig: 
Kopper  7,  Siiaalfcopper  25,  Mæslinger  8.  Ska  ringen  s  feber  8.  ondartet 
Halssyge  7,  Strabehoste  2,  Kighoste  61,  Fanresyge  15,  gastr.  Feber  33, 
iyf.  Feber  2,  exantimatisk  Tyfas  -,  Blodgang  -,  asiatisk  Kolera  -, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  108,  Ansigts-  og  anden  Vandreroaen  15, 
Barselfeber  5,  ondartet  Saarfeber  -,  Koldfeber  10,  Brystkatarr  320,  Grippe  7, 
Lungebetændelse  38,  Halsbetændelse  67,  akut  Ledderevmatlsme  11,  andre 
Farsoter  147  {bl.  Øjenbet.  3,  Zona  2 ,  Nældefeber  1  ,  Stoiiiatitis  -, 
Forunkler  2,  Erytem  3  og  Redlinger  136  Tiirælde) ;  desuden  Gonorré  86, 
venerisk  Saar  22,  erhvervet  Syfilis  13,  medfødt  Syfilis  2,  Fnat  2,  Dran- 
kergalskab 2  og  Brænd evinssygdum  5. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold tiJ  Folkemængden  forekomne  i:  Frederiksholms  Kanal,  Gammelstrand 
og  Told  bo  vej. 

Dødsfaldeneg  Antal  er  111.  Dodsaaraagerne  ere:  FarB0ter21 
(Kopper  1  ,ondartet  Halssyge  2,  Strabehoste  2.  Kighoste  6,  indeni  Kolera 
og  aknt  Diarré  6,  Barselfeber  3,  andre  Farsoter  1);  Blodforgiftnin- 
ger 3-,  konstitutionelle  Sygdomme  30  (Langesvindsot  23);  vold- 
somme Dødsaarsager  1^  (Selvmord  1);  Dannelsesfejl  3;  lokale 
Organsygdomme  39;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  2;  andre  hyp- 
pige D  ød  SH  ars  ager  II  (Tæring  hos  Smaabern  4i. 

Levendefødte  ere  139  (67  Drenge,  72  Piger);  Dødfødte  3. 

Den  forløbne  Uge  har  haft  næsten  normal  Varme  med  lav  Baro- 
meterstand, svage  til  friske  sydlige  Vinde,  fugtig,  taaget  Luft  og  rigelig 
Nedbør 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  90,  af  Mæslinger  21,  af  Difteritis  og  Kroap  19,  af  Kig- 
hoste 44;  i  Liverpool  af  Kopper  14;  1  Krlstiania  af  Mæslinger  2;  1  Stok-, 
holm  af  Mæslinger  1,  af  Skarlage usfeber  4,  Difterilis  og  Kroup  3;  1  Kø- 
nigsberg  af  Skarlagensfeb«r  3,  af  Difteritis  og  Kroup  3;  i  Danilg  af 
Skarlagensfeber  7  ,  Difteritis  og  Kroup  6,  af  exant  Tyfus  1 ;  I  Hamborg 
af  Skarlagensfeber  2,  af  Difteritis  os  Kroup  4,  af  Kighoste  3;  I  Berlin  af 
Mæslinger  5,  Skarlagensfeber  J3,  af  Difteritis  og  Kroup  19,  af  tyf.  Feber  12; 
i  Paris  af  tyf  Feber  38;  I  Bryssel  af  Kopper  5,  af  tyf.  Feber  3;  1  Wien 
af  Kopper  22,  af  Skarlagensfeber  6,  af  Difteritis  30;  i  Aieiandila  af  Dysen- 
teri K;  i  Pfy-Nork  af  Skarlagensfeber  16,  Difteritis  '29;  i  Kalkutu  af  asiatisk 
Kolera  60,  af  Tyfus  59»  1  Madras  af  asiatisk  Kolera  147,  og  1  Bombay 
af  asiatisk  Kolera  1. 


1  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Redaktørens  Bopal  Vesterbrogade  Nr.  S7 
Iste  Sal. 
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ÅYertissementer. 


MOsseberg  Yandkuranstalt 

]  Sverige,  beliggende  10  Minottera  Vej  fra  Falkoping  Station  paa  den 
vestre  Stambaoe,  ved  Foden  af  Mdssebjergets  emukke,  ekovbevoxede 
Sydside)  aabnes  I  Aar  den  23de  MiJ  og  lukkes  den  7de  September.  I 
propre  og  luftige  Badelokaler  serveres  alle  Nutidens  1  Has  brugelige 
Badeformer,  henhørende  til  Varmt-  og  Koldtvandskuren.  Elektricitet, 
Gymnastik,  Massage,  naturlige  og  kunstige  Mineralvande.  Naale-,  Kul- 
syre- og  andre  medlkamentøse  Bade.  Lungegymnastik  ved  Waldenburgs 
o.  Fl.  pnevmatiske  Apparater.  Inhalation  af  medikamentøse  Vsdsker; 
Komælk- Kumys.  Priserne  billige,  efter  bestemte  Taxter.  Nærmere  Un- 
derretning meddeles  direkte  af  Undertegnede,  Anstaltens  Overlsege,  som 
ligeledes  modtager  skriftlig  Bestilling  paa  Værelser.  Saadanne  Bestil- 
linger kunne  ogsaa  sendes  til  tKamererarekon toret,  Mosseberg,  Rauten*. 
Angaaende  Anstaltens  Behandlingsmetoder  m.  m.  refereres  til  Hr.  Dr. 
Beqjuiii  OlseH  I  KJøbeQhavn,  som  velvilligst  vil  give  Oplysninger.  Puld- 
stSDdig  Beskrivelse  af  Anstalten,  dens  hygiejniske  Forhold  og  Kurmidier, 
findes  i  en  Brochure:  «Underråttelser  om  MAssebergs  Watten  kuranstalt, 
af  0.  TtnteDMen* ,  som  faas  for  25  Øre  i  Hr.  Jacek  Luds  Boghandel  1 
KJøbenhavn  eller  gratis'  efter  skriftlig  RekvlslUon  hos  mig  til  den  23de 
Maj.    Adresse:  Goteborg. 

Dr.  •.  TtnteMira. 


Paa  C.  A.  BeitieFs  Forlag  er  udkommet: 

Orienterende  Bemærkninger 

aogaaende 

SmdhedflvilkaareM  og  DodelighedsforkoltleM 

I  Kjøbeirhavn 

af 
Stadalæge  Dr.  med.  P.  A.  ScUebier. 

Pris:  60  Øre. 


AvertissemeDter  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlioie. 


c.  A.  Reitxels  Forlat.      Biaaco  Lanos  Bofirykkerl. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3«<  Række  XXIU.  Nn  12. 


Reiiømt  af  Dr.  f.  MMø. 


» 


lafAnlrfmnin  fer  ^iMaft  tf  MtrtyBid.     Ufinai  fabkiiii.     IMIir- 
4H|d4i.     Jtptfnnlit     IM   M^kiMki  Mikak  i  |)ttMfcni.     •miigt  tf« 


Bjcp  wekaiiike  Beluuilliiii; 
af  AMJiJgwÉii   <9  HMUdkswguieffMS  8jrgåMUMi)b 

dåf  DritrlkUlaDge  Schouboe.) 


CijeosUmdeQ  lér  <)e  efterfeigeode  Bemærknioger  er  ikke  ny 
dg  ulyendt  her  til  Lands;  der  har  derom,  især  i  dette  Dge- 
akrift,  været  meddelt  en  Del  Bidrag;  Læserne  ere  derved 
eflerhaanden  nogenlunde  blevoe  boldt  å  jour  med  Sagen, 
dels  ved  Meddelelser  fra  Odiandet,  fornemmelig  om  selve 
Waldenburgs  Behandling,  dels  ved  originale  praktiske 
Meddelelser  herbjemipefra,  saasom  Prof.  BrQnnickes  og 
Ar.  Bud  des  Artikler  iQor  (Nr.  23,  24  og  25  af  Lgeskr.  L 
Læger,  Sdje  Række  XXI).  Men  disse  Meddelelser  ere  spredte 
faa  mange  forskjellige  Steder;  det  har  forekommet  mig,  at 


^)  ni  Grohd  for  dUseBetnarknlngvr  ligger hoTedtagellg :  Waldenbnrg: 
Dl«  pneumatlftche  bebandlang  der  Reepfratlona-  aad  Clrelilatlaas«- 
Krankbeitea,  Berlio  187^;  UlMge  bar  Jeg  benjttet  •Qandbiieb  der 
aneumalUfbeo  Ttaerapie«  af  Dr.  Knautbe  1  Meran,  1676;  Neae 
PneunwlUcbe  Apparate  und  ihre  Anwendung  In  Kiiiderpraxis,  af  De 
Ign.  Hauke,  Wien  1876,  samt  en  Afbandling  af  Pblllp  Btedert 
I  Woima  egVolkmanas  Sammlaag  Kllaiaoher  Vartrtg«,  Oktbr.  187«. 
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ifan  fayjie<}e  fp  samlet  Fremstilling  baade  af  Xeorierne  for 
den  pnevmatlslle  BebandliDg  og  af  den  praktiske  Anvendelse 
af  disse  Teorier. 

En  saa^ian  samilt,  men  lortfctM,  Ffem8tillin|  skal  Jeg 
tillade  ^Ig  iit  tilbyde  Ugeskriftets  Lttsere,  idet  jeg  ikal  be- 
stræbe mig  for  saa  vidt  som  muligt  ål  und^aa  GJenla^elser 
af,  bvad  der  alt  tør  forudsættes  at  være  Læserne  bekjendt. 


Ved  Overskriften  har  jeg.  villet  antyde,  at  der  i  de  føl- 
gtnde  Linier  ikkm  øfcal  wre  4^a4e  im*  étft  aimipdt'lige  fwnø^* 
maliske  Behandlini^,  »An  iun  om  deo  med  de  transpurtable 
poevmatiske  Ajtparater,  bvis  .Virksambisd  vel  utvivlsomt  er 
væs<*nlligst  mekanisk  ok  tillige  no^et  dynamisk,  medens  Ue» 
handlingen  i  de  pnevmati>ke  Kabinetter  jo  antages  ogsaa  at 
virke  paa  Respirationens  Kemisme. 

Ideen  lil  de  saukaldle  pnt- vmallske  Rabinetter  er  i  Grunden 
gammel;  llii  allerede  i  I66i  indrettede  en  engelsk  Læve, 
Dr.  Henshav  sit  saakaldle  uDomicilium*,  et  muret,  lufttæt 
Rum,  som  fyldtes  med  fortrtiet  eller  fo/t>ndet  Luft  ved 
Hjælp  af  en  stor  Orgel- Blæsebælg,  os;  *8om  han  tilraadede 
^å  N»Mlt)ettfKe  akiilø  6tf  kfnntske  Sji^ohhIui.  Uui  lite 
blev  dox  ikke  benyttet  eller  bearbejdet.  Først  i  dette  Aar- 
bundrede  bleve  liirfarinL'er  om  lnd\irknin:/en  af  fortættet 
Luft  i  Dykkerklokken  videnskabeligt  b^hMndlede  i  den  Hen- 
sigt at  benytie  fortættet  Luft  som  Lægemiddel  jsaaledes  a^ 
Hamel  i  18:H),  af  Jnnod  i  t83t),  o^  i  I8<i0  indrettedes 
det  første  pnevmaii>ke  Kabinet  ti  Mnn^pettier)  af  Dr.  Tabarié| 
efterat  han  i  de  to  forecanende  Aar  havde  uflTentli^'gjort  nogle 
Resultater  af  BebandiSngen  I  et  efter  Junods  Model  kon- 
struerit  App<ira;,  der  li^*nede  en  Dykkcrkiokke  (Knauthe). 

Ideen  til  de  pnevmatiske  Kabinetter  ligger  saaledes  tem- 
melig langt  tilb.'ige  i  Tiden,  medens  de  saakaldle  trnnspor- 
tftble  pnevm.'ili>ke  Apparater  fremkom  langt  senere.  '  he 
pnevmatiske  Kabinetters  Kostbarhed  o^erat  følgende  mindre 
Tilgængelighed  for  Almenheden  gtiv  vel  det  førsie  Stød  til 
Opfindelsen  af  disse  Apparater,  hvortil  kom  forskjellige  ved 
tidligere  Lejlighed  paapegede  Mangler  ved  Kabinetterne.  Dr 
IgBOtz  Hauke  i  Wien  var  den  Første,  som  i  1870  benyt- 
tede den  fortættede  eller  fortyndede  Luft  lokalt  mod  Syg- 
domme i  Aandedrælsredskaberne,  idet  han  lod  Emfysemali- 
kere  udaande  i  fortyndet  Lult,  frembragt  i  et  af  ham  kon- 
strueret Apparat«  Uagtet  deile  Apparat  vistnok  bar  store 
Mani^ler   (Luftforandringen    tilvejebringes    ved    en    udenpaa 
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Apparntet  anbragt  Luflpampe  og  er  derfbr  fkke  konstant; 
det  udrordrer  eo  Medhisrlper^  og  kan  knn  give  ringe  For- 
tjptnings-  og  Fortyndingsgrader,  som.Skke  kunne  nøjagtigt 
doseres  og  kon(rolleres),  og  Efauke  derfor  ogsna  selv  har 
opgivet  det,  saa  er  ban  dog  unæ^teli^'i  den  nye  Reband- 
Ungsmaades  Fader,  llan^bar  fattet  Ideen  (il  den  og  har 
givet  Stødet  til  de  i  de  nærmest  følgende  Aar  opfundne  ior^ 
skjellige  Apparater,  hvoriblandt  det  af  Waldenburg  i  i878 
opfundne  og  i  1875  forbedrede  vistnok  er  det  i  alle  lien« 
seencier  bedste  og  baade  i  videnskabelige  og  praktiske  Øje- 
med mest  tjenlige  (AfbiMning  og  Beskrivelse  at  hans  nyeste 
Apparat  findes  i  llosp1talstiden«Je  27de  September  1876). 
De  fleste  andre  Apparater  ere  i  (irundeo  kun  iMudiOkationer 
afW.*s.  Principet  i  alle  disse  Apparater  er,  som  tidligere  vist, 
at  Luften  i  en  Cylinder  atspfprres  ved  Vand  fra  den  atmosfæ- 
riske Luft  og  fortyndes  elier  fortættes  tit  en  vis,  nøje  bcf* 
regnelig  Grad  ved  Vægte,  og  derefter  benyttes  den  fortyn- 
dede Luft  væsentligst  til  at  ndaande  i  og  den  fortættede  til 
at  indaandes.  Som  el  Apparat,  der  skiller  sli:  fra  disse 
dt'rved,  at  Afspærrin^^en  fra  Luften  ikke  tllvejetiringes  ved 
\and,  skal  her  nævnes  det  sankaldte  Rotaiionsapparat  af 
Biedert  i  Worms,  hvis  Luftbehotder  dannes  af  en  Skind- 
sæk, der  kan  trækkes  s<immen  som  en  Manrtunika.  Sækken 
er  ophængt  i  et  Jærostativ  saal«  dps,  at  den  kan  svinges  om 
en  paa  Midten  anbragt  Aie;  Fortynding  eiler  Fortætning 
tilvejebringes  ved  Melallbdder,  der  fasthæftes  til  det  ene 
Endeiaag,  medens  der  i  det  andel  t  r  en  Aabning,  gjennem  hvilken 
gaar  lufttæt  en  Gummislange,  hvorijjennem  Lufieti  fra  Sæk- 
ken kan  indaandeg  elier  omvendt.  Svinges  Sækken  saaledes, 
al  Endestykket  med  Lodderne  vender'  opad  (o^  altsaa  dét 
med  SLingen  nedad),  saa  bliver  Luften  i  den  fortættet,  om- 
vendt bli\er  den: laftyial«rl  den  .tøpRlaitté  Stdhng,  oa^tr  de 
paahæflede  Lodder  \ende  nedad  og  saaledes  trække  Sækken 
nedad.  Ogsaa  her  kan  tilvejebringes  en  nøjagtig  og  kon- 
'slant  Grad  af  Fortynding  eller  Foriætninsf,  O::  nnan  kan  op- 
naa  omtrent  de  samne  Grader  som  paa  W/s  f)a  Apparatet 
i  Virkeligheden  er  let  transportabell  tdét  kan  trykkes  øam- 
,  men,  vejer  Ikke  me^^et,  lige^iom  ogsaa  Lodderne  ikke  ere 
saa  vægtige,  som  paa  W.*s),  kunde  det  synes,  at  del  var  at 
foretrække  for  den  praktiske  Læge,  men  det  har  Man;.'ter  i 
videnskabelig  Henseende,  der  er  intet  Manometer  paa  det, 
man  kan  ikke  saa  nøjagtigt  som  paa  W/s  uimnale  Styrken 
af  Ind-  og  Ddaandingen,  altsaa  ikke  kontrollere  Gangen  i 
Sygdommen.   Men,  som  sagt,  det  er  unægteligt  lettere  trans« 
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^orlabeU,  mm  bar  ingen  Dl^Ugbed  med  at  paafylde  eller 
udtømoie  Vand,  og  det  er  meget  billigere  (saavidt  jeg  erin^ 
drer,  lioster  det  aæfxpe  80  Eroner;  Biedert  anfører  som 
.Fabrikant  Jfochem  i  Worms).  Imidlertid,  er  Waldenburgs 
det  ber  bedst  kjendte  Apparat  og  det,  som  i  det  følgende 
. nærmest  haves  for  Øje.  Man  bar  i  det  et  meget  godt,  ikke 
allfor  kostbart,  temmelig  let  flytteligt,  næsten  for  Alle  til- 
gængeligt Apparat, 

De  gavnlige  Virkninger  af  disse  Apparater  skyldes  det 
iocskjellige  Tryk|   som  virker  nnder  Ind-  og  Udaandiogen, 
medens  det  Tryk,  bvormed  de  pnevmatiake  Kabinetter  ar- 
bejde, er  ens  under  Ind-  og  Udaandingen.    Man  kan  som 
.bekjendt  ved  disse  Apparater  ikke  benytte  saadanne  Grader 
af  Fortætning  eller  Fortynding  af  Luften,  som  anvendes  i 
Jlabinetterne.     Ber  stiger  man  jo  endog  til  benimod  ^i%  At- 
mosfæres Fortætning;   det  y'Me  vistnok  blive  et  farligt  Ex- 
periment,  bvis  pian  i  Apparatet  brugte  en  saadan  Fortæt- 
.ning.     Derfor  bar  beller  ikke  et  Forslag  af  JTosephsen  i 
Al'ona  vundet  Bifald;  det  gik  ud  paa,  at  lade  Patienten,  der 
sidder  i  en  Klokke  med  fortættet  Luft,  udaaode  i  den  at- 
mosfæriske Luft  igjennem  en  igjennem  Klokkens  Væg  an- 
bragt Gummi-Slange,  thi  selv  om  man  anvendte  den  ringeste 
,Grad  af  Fortætning,  der  anvendes  i  Klokken,  vilde  dog  For- 
skjellen  imelleai  en  saaledes  fortættet  Luft,  brugt  til  Ind- 
,aanding,  og  den  atmosfæriske  Luft,  Lrugt  til  at  udaande  i, 
blive   altfor  betydelig,   til  at  man  turde  udsætte  Patienten 
derfor.     Nej,  i  de  transportable  pnevmatiske  Apparater  be- 
nytter man  langt  ringere  Grader  af  Fortynding  pg  Fortæt- 
ning, man  begynder  gjerne  med  Vao — ^/so  Atmosfæres  Tryk, 
og  stiger  til  Vm,  sjeldent  højere. 

YMntofM  pai  AM^tiratttL 

Det  var  altsaa  den  af  det  forskjellige  Tryk  under  Ind- 
.aandingen  og  Odaandingen  følgende  Virkning,  man  fra  først 
af  havde  for  Øje,  idet  man  antog,  at  Udaanding  i  fortyndet 
.Luft  vilde  lette  Eispiralionen ,   hvor  der  var  en  Mangel  ved 
denne,   og    Indaanding   af   fortættet  Luft  forbedre  Inspira- 
tionen,  hvor  denne  var  utilstrækkelig.     Man  havde  vel  tid- 
ligere  tænkt  sig,  at  der  var  en  Forskjel  i  Dyspnøens  Op- 
rindelse, at  den  enten  kunrle  afhænge  af  Fejl  ved  Indaan- 
dingen,  eller  ved  Udaaodingen.      At  der  er  en  saadan  For- 
.skjel,  blev  irqidlerlid  fnrst  nu  bestemt  konstateret.    Da  Dys- 
.pnoen  jo  spiller  en  saa  vigtig  Rolle  ved  de  fleste  Brystsyg- 
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domme,  var  en  sasdan  Erkjendelae  natnrligrfa  af  Betydning. 
En  Patient  med  en  Brystsygdom  kande  aaaiedes  lide  af  en 
SYækket  Indaanding,  uden  at  Cdaandingen  fejlede  noget,  og 
omvendt;  i  første  lllfslde  tilde  der  ikke  bihe  tflført  Lon^ 
gerne  tilstrækkelig  Luft;  i  det  andet  Tilfælde  tilde  der  ikke 
blive  udført  nok  af  Residualluften.  I  begge  Tilfælde,  men  af 
forskjellige  Grunde,  faar  Patienten  en  Slags  tufthunger,  Aande- 
ned,  bvor  Aandedrætsmusklerne  roaa  arbejde  med  forøget  Rraft, 
for  at  bøde  paa  den  tilstedeværende  Mangel.  Det  til  Jet 
indses,  at  der  maa  ligge  forskjellige  Onder  ti!  Gmnd  for 
disse  forskjellige  Arter  af  Dyspnø,  og  at  det  til  tære  af 
stor  Vigtighed  at  kunne  bestemme  dem,  da  der  maa  an« 
tendes  forskjellige  Midler  for  at  hæve  dem.  Til  at  skaffe 
sig  denne  Kundskab  har  man  et  godt  Hjælpemiddel  i  Pnev- 
matbmetret,  et  hesteskoformet  Manometer,  I  hvilket  tnan 
fylder  tilstrækkeligt  Kvikselv,  og  paa  hvis  ene  Arm  er  Inflfæt 
befæstet  en  Gummislange,  hvorigjennem  man  kan  aande. 
Aander  man  nu  ind  herfra,  bliver  jo  Luften  fortyndet  fi  den 
ene  Arm,  Ktlkselvet  stiger  altsaa  i  Vejret  her  og  synker 
lige  saa  meget  i  den  anden  Arm.  Aander  man  derimod  ud 
heri,  saa  bliver  Luften  fortættet  i  den  Arm;  Kviksølvet  gaar 
altsaa  ned  i  den  ene  og  lige  saa  kingt  op  i  den  anden  Arm. 
Ved  forskjellige  Undersøgelser  (især  af  Arnold,  Wintrichi 
har  man  nu  ment  at  kunne  fastsætte  et  bestemt  Forbold 
iraellem  Ind-  og  Ddaandlogskraflen.  En  kraftig,  velvoien 
Mand  til  f.  Ex.  kunne  ted  Indaandfngen  trække  Ktikselv« 
sejlen  100  Millim.  op  (o:  50  op  i  det  ene  Rer  og  lige  saa 
langt  ned  i  det  andet)  og  ved  Udaaodingen  trykke  Seflen 
c.  130  Millim  op  (o:  65  og  66).  Forholdet  mellem  Ind-  og 
UdaandiDgskraften  bKter  saaledes  omtr.  70 :  100.  Afvigelser 
fra  dette  Forhold  ville  altid  antyde  Sygelighed  i  Aandedræts- 
redskaberae.  Gaar  Indaandingskraften  ned  under  70  Mllllm. 
eller  Odaandingskraften  under  100,  da  kan  man  være  tem- 
melig sikker  paa,  at  henholdsvis  den  ene  eller  anden  er 
By9>  o?  jo  IflBUgere  Tallet  falder,  desto  betydeligere  er  Svæk-* 
kelsen.  Lader  man  nu  en  Patient  med  en  Brystsvaghed  a( 
ttitisom  Diagnose,  f.  Ex.  med  et  begyndende  Emfysemi 
btor  de  andre  diagnostiske  Hjælpemidler  ikke  shia  til,  gjøre 
Forsøg  med  Pnetmatometret,  og  man  der  floder  en  Odaan«^ 
dingskraft  under  eller  kon  lidt  over  den  normale  Indaandioga- 
kraft,  da  kan  man  være  sikker  paa,  at  han  lider  af  en  Fejl 
ted.  den  første,  og  sandsynligvis  afEmfysem,  og  man  til  da 
kunne  *modarbejde  dette  langt  tidiif^ere ,  end  man  uden 
Pnetmatometret  tilde  kunne,  og  saaledes  anarere  tente  Hel-* 
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bredélse.  Og  omveodt,  finder  man  en  svag  Indaandjnggkraft, 
U  Ex«  50  Millim,  da  vil  man  iedeø  til  at  søge  efter  en  af 
de  Sygdomme,  som  Erfaringen  har  vist  karakteriserer  sig 
ved  en  saadan.  Diagnosen  imellem  to  Brystsygdomme  vil 
saaledes  ieiles  ved  Pn«*vmatomelret,  f.  E«.  imellem  en  gam- 
mel Bronkit,  der  almindelig  karakteriserer  sig  ved  svækket 
Cdaandiiig,  og  en  begyndende  Ftisis,  hvor  der  er  Svækkelse 
af  Indaaodingnn.  Ved  den  mekaniske  Behandling  af  Aande- 
drælsredskabernes  Sygdomme,  hvor  det  er  af  Vigtighed  at 
Kide,  om  Aandebe^værligheden  skyldes  Svækkelse  af  Ind- 
aandiogen  eller  af  lldaandingen,  eftersom  den  ene  væsentlig 
fordrer  indaandiog  af  foriæltel  Luft,  og  den  anden  Udaan- 
ding  i  fortyndet,  vil  Puevmalometret  saaledes  være  et  godt 
Bjæipemiddel ,  og  vise  den  rette  Vtj  for  Behandlingen. 
Maoomelret  paa  Waldenburgs  Apparat  maa  formentlig 
kuooe  indrettes  til  Pnevmatometer,  naar  blot  begge  Arme 
gjeres  længere ,  og  den  ene  torsynes  med  en  Gummi- 
slange; man  vil  saaledes  kunne  spare  det  ene  Instrument. 
Apparatet  \il  ogsaa  kunne  gjøre  et  andet  Hjælpemiddel  ved 
denne  Behandling  overflHdig,  nemlig  Spirometret.  Man  kan 
godt  benytte  Apparatet  som  Spirometer  til  at  maale  Patien- 
tens Lungers  Viiaikapacitet;  lader  man  nemlig  Luftbeboideren 
gaa  lidt  i  Vejret  og  holdes  i  Ligevægt  ved  saa  megen  Vægt« 
som.  svarer  til  Cylinderens  Vægt^  og  derefter  udaander  deri, 
saa  kan  man  paa  Skalaen  aOæse  Vitalkapaciteten,  idet  hver 
Ctm.  svarer  til  et  liumindhold  af  &73  Kublkctm. ;  løfter 
in<u]  f.  E&.  ved  en  dyb  Udaanding  Cylinderen  6  Clm.y  saa 
er  buQfieroes  VitalkapacUet  6  x  673  Kublkctm.  ^  c.  3600 Ctm. 
Barjiian  nu  udfundet,  at  Patientens  Aandebesvær  hovedsagelig 
skyldes  Svækkelse  af  Indaandingen,  eller  af  lldaandingen,  og 
man  vil  anvende  den  nu^kanif^ke  Behandling  med  Apparatet 
mod  hans  Sygdom,  saa  nuta  man  bestemme  efter  Sygdom- 
mens -Art,  om  ipan  alene  ^ller  hovedsagelig  skal  anvende 
den  ene  eller  den  anden  af  ^f^)to  mest  brugelige  Metoder, 
nemlig  enten  indaanding  af  fortættet  Luft  eller  (Jduanding  i 
fortyndet.  De  vigtigste  Sygdomme  i  Aandedrætsredskaberne, 
som  karakteriseres  ved  svækket  Indaandin^skraft,  ere  Lunge- 
svindsot, Aester  efter  Betændelser  i  Lungerne  eller  Lunge- 
sækkeq,  og  lorsoævring  I  Luftvejene;  disse  udftrdre  fornem- 
lig Indaandiog  af  fortættet  Luft.  De  vigtigste  Sygdomme 
med  svækket  Udaanding,  ere  Emfysem,  Astma  og  gammel 
Bronkitis. 

Som  et  Exempel  af  sidste  Klasse,  der  altsaa  fordrer  Od- 
aanding  i  fortyndet  Luft,  betragtes  her  Emfysem  (ved 
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l^mmelt  og  øtærkt  udviklet  Emfysem  kan  der  o^rsaa  være 
SvttMkeløe  af  Indaandin^skrarten))  tonicernes  Elasiicilet  har 
tabt  i  8tyrke,'  og  hvorledes  der  hørved  bevirkea  en  st«d8e 
tntageiidé  Aaodebesvær  behøver  fkke  paa  detle  Sted  nærmere 
at  odvikles. 

Bar  Sj^domnfien  naaet  en  betydelig  Grad,  især  naar  der 
fillige  paa  Grund  af  Alder  er  Ueftergivelighed  i  Bryslvæggen, 
da  vri  den  ikke  kunne  helbredes,  heller  ikke  ved  den  me* 
kanii^ke  Behandling,  men  dog  vil  denne  altid  kunne  ydø 
Lindring.  Men  inden  den  naar  en  hnjere-Grad,  ^if  den 
kunne  paavirkes  kraftigt  af  den  mekauibke  Behandiing,  selv 
om  LunKecellerne  ere  blevne  udvidede,  og  endnu^m^re  oden 
denne  Forandring.  Ved  siadanne  mindre  Grader  af  Emfyaem 
vil  Udaandiog  i  fortyndet  Luiit  virke  overordtntiig  gavnligt 
(øfle  efter  Omsiændighederne  tilNge  lodaanding  af  fortættet 
Luft),  enten  alene  eller  i  Forbinifelse  med  andre  Læge- 
midler. Bvad  opnaar  man  nemlig  i  saadanne.  Tilfælde  ved 
Udaanding  i  fortyndet  Luft?  En  meget  stærk  Udpumpning 
af  Lungerne,  specielt  af  deres  Resiiiunliuit.  Naar  neinlig 
Patienten  sætter  Masken  luHtæt  for  Munden  og  efter  en 
sttrrk  Indaamling  af  atmosrærisk  Luft  drejer  Hanen  paa 
Gummislangen  for  igjennem  denne  at  udaande  i  Cylinderen, 
da  vil  efter  almindelige  fysiske  Love  den  i  hans  Lunger  inde«« 
Sluttede  Luft,  som  jo  er  fortæltet  i  Forhold  til  den  i  Cylin- 
deren Indesluttede  fortyndede  Luft,  stræbe  at  sætte  sig  i 
Ligevægt  med  denne,  der  formelig  (tgeaom  suger  Lunge- 
luften  til  sig,  og  det  indses  let,  at  der  ved  en  saadan  Ud- 
aanding  vil  blive  udpumpet  mere  Luft,  end  ved  en  almin- 
delig Udaandiug.  U\ad  man  sabledes  teoretisk  slutter  sig 
til  a  priori,  stadfæstes  ogsaa  ved  ICrfaringen.  Lader  man 
en  Sund  og  endnu  bedte  en  Emfysemaliker  udaande  !  for- 
tyndet Luft,  da  vil,  man  se  Cylinderen  bæve  sig  én  eller 
flere  Ctm.  højere,  end  hvis  han  udaander  i  en  med  atmosfæ- 
risk Luft  fyldt  Cylinder.  W.  har  saaledes  set  en  Forskjel 
af  Oere  Bundrede  iiubikcentim. ,.  }a  hos  en  meget  kraftigt 
byggt-t  Emfysemaliker  endog  af  over  2O0O  Kubikcentim. 
Teori  og  Praxis  vise  saaledes,  at  ved  Udaanding  i  fortyndet 
Luft  lettes  og  fortages  Ddaandingskraflen,  og  at  der  éerved 
bliver  pumpet  langt  mere  Luft  ud  af  Lungerne  end  ved 
nntnriig  Cdaanding.  Hvad  bliver  saa  Fælgen  deraf?  Da  nu 
Residualluften  og  Kulsyren  bliver  ved  (jdaandingen  drevet 
med  siorre  Kraft  ud  af  Lungerne,  saa  behøver  Indaandingen 
ikke  som  før  at  bøde  paa  Manglen  ved  med  forøget  Arbejde 
at  skaffe  mere  Ilt,  den  vil  efterhaanden  kunne  vende  tilbage 
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Ijl  mere  oatorlige  Forhold,  hvor  den  med  eioe  sasdvaDlig« 
E&kurgioner  vil  kuDoe  ekaffe  den  fornødne  Ilt  tiUlede;  ved 
d«!n  fortsaUe  daglige  eller  sjeldnere  Benyttelee  af  Apparaiei 
vil  ogsaa  Udaandingakrafken  eflerbaanden  vende  tilbage,  Lun-* 
gerne  ville  gjenvinde  den  tabte  Elaatlcitet  og  saaiedea  efler- 
haanden  blive  i  Stand  til  ved  en  naturlig  CJdaanding  at  befH 
sig  for  den  tilberlige  Mængde  Residualluft.  Det  er  forbau« 
•ende ,  hvor  hurtigt  og  i  hvor  høj  Grad  denne  Bedring  kan 
ifidtrsde.  Et  Par  Tilfalde  fira  min  egen  Praxia  kunne  op^ 
Ijfse  dette: 

Ed  Maod  led  af  Bronklalastma  og  Emfytem  og  paastod,  at  ban  l' 
over  10  AarMkke  havde  knnnet  ligge  ned  t  øtn  Seng,  roen  maaue  sove 
iiddende;  efter  éa  Seance  fortake  ban  naate  Dag,  at  ban  havde  aoveC 
paa  gin  Ryg  i  6  Timer,  og  degne  Bedring  holdt  alg  I  flere  liger,  af  og 
til  afbrudt  ved  en  UlatedeDde  latarr,  som  dog  snart  bevedes  ved  Brag 
af  ApparateL  Han  fortalte  stadigt,  hvorledes  ban  sov  roligt  6—8  å  10 
Timer;  han  kom  1  Begyndelsen  stcrkt  pustende  til  Byen,  kunde  nsppe 
hasve  Cylinderen  2  Ctm.;  efter  nogle  Seancer  gik  ban  raak  og  oden 
Uypnø  berind  og  knode  h«ve  Gylladeren  temmelig  regelmssslgt  4  Gtoi. 
Hans  Udseende  blev  bedre,  Appetiten  ligeledes,  og  han  kunde  atter  ar^ 
bejde.  De  pnevmatometriske  Resultater  bedredes  1  en  lignende  Grad.  — 
Ilos  en  anden,  yngre  Mand,  der  ligeledes  havde  lidt  af  Emf^sem  og  Astma 
i  c.  10  Aar  og  havde  segt  flere  Læger  uden  ringeste  Nytte,  tndtraadte 
Bedringen  ikke  saa  hurtigt,  først  efter  3  Seancer  blev  den  tydelig,  men 
boliit  sig  da  stadig.  £fterat  han  Ikke  havde  mærket  Spor  af  Astma  i 
over  14  Dage,  rejste  han  hjem  for  senere  af  og  til  at  komme  hertil  o|^ 
gientage  Behandlingen;  da  han  havde  været  hjemme  I  3  Uger,  skrev  han. 
at  ban  fremdeles  var  fuldkomme  vel,  Ikke  mærkede  noget  til  Astmaen  og 
aoT  roligt  hver  Nat. 

Om  det  gunstige  ResuUat  i  disse  to  Tilfælde  vil  holde 
sig,  kan  jo  ikke  afgjøres  endnu,  men  selv  om  der  kommer 
Tilbagefald,  saa  er  det  dog  et  glimrende  Resultat  at  kunne 
skaffe  stakkeU  Mennesker,  der  i  mange  Aar  ikke  have  faaft 
en  rolig  Nat,  en  kortere  eller  længere  Tid  varende  Lindring 
for  deres  Lidelser,  hvorimod  der  har  været  forsøgt  en  Mængde 
Midler  uden  ringeste  Nytte.  Paa  de  to  nævnte  Patienter  an- 
vendtes en  kombineret  Behundliog  med  Indaanding  af  for- 
tættet Luft  og  (JdaandiDg  I  fortyndet  Luft.  W.  anfører  { 
sin  Kasuistik  flere  lignende  glimrende  Resultater  af  Behand- 
iiogen  af  Emfysem,  ligeledei^  Bied'ert.  Hos  os  bar  Prof. 
BrOn niche  if]or  i  dette  Tidsskrift  ligeledes  meddelt  flere 
udmærket  gode  Resultater, 

Som  Resultat  af  Behandling  med  Udaanding  I  fortyndet 
Luft  (alene  eller  i  Forbindelse  med  Indaanding  af  fortættet 
Luft)  kan  det  nu  efter  mangfoldige  Erfaringer  slaas  fast,  at 
der  derved  tilvejebringes  en  bedre  Ventilation  af  Lungerne, 
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deres  ^itatkapacitet  stiger,  Djfspnøen  hæves  eller  formindskes 
i  hflj  Grad,  som  Følge  af  den  dynamiske  Virkning  paa 
fiatarren  lettes  Eipektoralionen,  og  hvis  der  ikke  er  fore- 
gaaet  egentlige  patologiske  Forandrinfser  i  Lungernes  Væv,  ville 
de  kunne  gjenvinde  den  tabte  Elasticitet  og  den  normale 
SammenirskninKsevoe,  kort  sagt  aldeles  helbredes,  selv  om 
de  ere  blevne  noget  udvidede.  Lignende  gode  Resultater, 
Som  ved  Emfysem,  har  man  vundet  ved  Behandlingen  af 
gammel  Bronkitis  og  Astma  med  eller  uden  Emfysem. 

(Slnttss.) 


Nye  Beger. 


Orienterende  Bemærkninger  angaaende  Sundhedsvilkaa- 
rene  og  Dødelighedsforholdene  i  KJebenhavn.  Af  Stadslæge 
Dr.  med.  P.  A.  Schle isner.  KJebenhavn.  G.  A.  Reitzels 
Forlag.    1877. 

Den  i  dette  CgeskriA  under  nævnte  Titel  fy^emkomne 
Afhandling  har  Forf.  nu  udgivet  i  næsten  uforandret  Form 
som  en  selvstændig  Brochure,  og  Aar^agen  til,  at  dette  Tids- 
åkrift  desuagtet  anmelder  den  med  et  Par  Ord,  er  væsent- 
ligst den,  at  der  i  en  Anmærkning  er  tilføjet  en  Del  kritiske 
Betragtninger  om  flere  fremtrædende  Statistikeres  (G  as  per, 
Villermé,  Ghåteauneuf,  Ducpetiaux  og  Nelson) 
Premgangsmaade,  som  maa  antages  at  være  af  Interesse  for 
Læserne. 

Casper  hegik  den  overordentlig  store  Fejl  udelukkende 
al  benytte  Dødstal,  og  endda  af  meget  uensartet  ileskaffen- 
hed,  hentede  fra  forskjellige  Værker  og  forskjellige  Egne. 
At  han  skulde  have  beregnet  Arbejderstandens  Gjen- 
nemsnitslevealder  til  30  Aar  (se  den  omtalte  Afhandling  i 
•Det  19de  Aarh.»)  beror  paa  en  Misforstaaelse;  thf  den 
Levealdier,  han  har  udfundet  for  de  ubemidlede  Klasser  (32  Aar), 
vedrører  ikke  Arbejderstanden  men  Almisselemmer,  idet 
den  er  uddraget  af  Dødstal  for  2000  vBerliner  Almoseneifip- 
Anger«;  hvor  han  senere  sammenligner  disse  Fattiges  og 
fyrstelige  Personers  Levealder,  har  han  hverken  havt  sam- 
tidige Fødsels-  eller  Mandtalslister  at  bygge  paa,  men  kun 
absolute  Dødstal  med  Aldersangivelser. 
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Ed  større  Betydning  end  Casper  have  de  tre  fei^ende 
af  de  Dtt^vnle  Statistikere,  om  der  end  ogsaa  ved  deres 
Arbejder  klæber  8tore  F«'jl.  Vi  Iler  mé  var  en  varm  Filan- 
trop, meo  panvirket  af  Tidsaandeo  i  Frankrig  og  fra  en  Tid, 
hvor  nødeiighedsstatistikeos  korrekte  Metode  endnu  ikke 
var  almindeli^f  bekjendt.  Han  har  benyttet  udelukkende 
Dødslister,  fordi  det  ikke  var  muligt  at  tilvejebringe  andet 
Materiale;  han  bar  selv  ofte  følt  Trykket  heraf  oh  erkjendt^ 
at  Slutningerne  ikke  hvilede  paa  et  sua  soli'it  Grundlag,  som 
ban  kunde  ønske.  Men  en  anden  stor  Fejl  hos  Villermé 
og  flere  af  hans  Samtidige  er  Manglen  paa  tilbørlig  Hen- 
syntagen til  den  overordentlige  Indflydelse,  som  den  store 
Dødelighed  i  første  Liv&aar  har  paa  at  forringe  den  almin- 
delige Dødelighedskvolienl.  At  ijødeligheden  i  første  Livs- 
aar  blandt  Fatirikarbejderes  eller  Frofessionisters  Børn  for- 
medelst mauiflende  Oieglvning  og  Pleje  ikke  vedkommer 
Professionens  indflydelse  som  saadan  paa  dens  Udøvere  er 
indlysende,  i  >en  sandsynlige  l^evealder  f.  Ex.,  for  Fabrikberrer  og 
Fabrikarbejdere  b(ir  ikke  berei^nes  efter,  hvad  den  er  for 
deres  B^rg  ved  Fødselen,  men  efter  hvad  den  er  for  20 
Aar  gamle  Individer,  8om  virkelii<  indtræde  i  de  nævnte 
Livsstillinger;  gjennemser  man  Yillermés  Tabeller  med 
dette  for  Øje,  udviskes  den  store  Forskjel.  Mod  Cb&teau- 
Deufs  Undersøgelser  maa  der  gjøres  cle  samme  Indvea- 
dinger;  deres  Værd-  er  kun  meget  rioi^e,  Ducpetiaux, 
hvis  Arbejder  stamme  fra  en  noget  senere  Tid  har  vistnok 
benyttet  Mandtalslister,  men  har  lii^esom  de  nævnte  Forfallere 
ikke  tilstrækkeligt  holdt  DødtliMheden  i  de  første  Livsaar 
udenfor  Beregningen.  Imod  den  af  ham  valgte  Maalestoi( 
for  Bedøminei.«en  af  Fattigdommen  er  der  fra  flere  kompe- 
tente Sider  rejst  vægtige  Indvendinger. 

Af  en  ganc^e  anden  Betydning  ere  Nelsons  Under- 
søgelser; hans  Materiale  er  sii^let  med  Omhu,  og  Metoden 
er  korrekt.  Naar  man  imod  Nelsons  mærkelige  Resultater 
med  Hensyn  til  de  forskjeliige  Samfundsklassers  Levedyg- 
tighed har  indvendt,  at  de  ikke  kunne  Onde  ubetinget  An- 
vendelse paa  Arbijiierklassen,  fordi  han  væsentlig  har  bQ- 
nyltet  Opgivelser  fra  de  saakaldte  Friendly  Societies,  altsai^ 
tru  en  udvalgt  Klasse  af  Arbejdere,  beror  det  paa  en  mindre 
rigljg  Opfattelse.  Friendly  Societies  svare  for  en  Del  til 
vore  Sygekasser,  kun  at  de  benyttes  i  et  langt  slørre  Om- 
fang af  de  engelske  Arbejdere  —  en  enkelt  tlie  Manchester 
Unity  talte  i  l8o6  2dIU08  Medlemmer.  N  e  is  o  n  bemærker 
udtrykkelig,  at  de  betegne  de  simple. o^,  haandværksdrlvende 
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Arbejdere,  der  ere  .udsalte  for  de  forøkiellige  HaandY«rki 
mange  Besværligbeder  og  Plagerier,  Vejrets  Barskhed  o.  s.  v.| 
Folk  med  meget  begrænsede  lodkomstcr  og  Boliger  af  den 
billigste  Slogs  i  de  værste  Gader,  meo  saa  forsynlige,  at  de 
Tilte  offre  nogle  faa  Pence  om  Ugen  paa  at  kunne  aikre  sig 
10  Sh.  om  Ugen  i  Sygdomstillælde  samt  ^eventuelt  Begra*^ 
Teisesbjælp.  Ganske  vist  maa  disse  Arbejdere  »kj^lnes  fra 
de  letsindige,  drikfældige  og  i  det  Uele  de  fattigste  og 
usleste  Individer  af  ArbejderstandeB;  thi  ellers  vilde  de  ikke 
have  indmeldt  sig  i  en  Sygekasse.  Sammenlignes  nu  disse^ 
simple  og  ordenilige  Arh^jdere  med  Individer  af  de  mere 
velsiaaende  Klasser  (som  have  forsikkrvt  deres  l.iv  i  for- 
skjellige  Anstalter)  finder  Neiaoo,  ai  de  Sidstnævntes  Leve- 
dyKli^hed  (vel  al  mærke  over  det  lOde  eller  16de  Aar)  staar 
ikke  lidt  under  den  egentlige  Arbejderklasses,  hvortil  flere 
samvirkende  Aarsaicer  u|>aatvivlelig  t^idnige* 

Forf  udtaler  derfor  som  sin  Alening,  at,  medens  virkelig 
Nød  og.  Fattigdom  selvfelgelig  har  en  stor  Indflydelse  paa 
at  forøge  Sygeli(cheden  og  Dedeii;^heden ,  er  den  egentlige 
Arbejderstand,  den  saakaldte  fjerde  Stand,  ikke  præ^raveret 
med  Bensyn  til  Levedygtighed  fremfoj*  de  h<9jere  stillede 
tLlasser.  Falske  Anskuelser  have  længe  hersket  ovar  dette 
vigtige  Spergsmaal,  Uldels  baarne  frem  af  virksomme  Ten- 
denser i  Tidsaaadeo,  men  netop  derfor  er  det  UHdveiidigl 
ved  grundiice  og  omhyggelige  Undert^egelser  at  skaCfe  saa 
sXor  Klarhed  tilveje  som  muligt.  Meo  at  dette  o^  beslæg- 
tede Spergsmaal  langtfra  altid  have  været  underkastede  en 
sagkyndig  Behandling,  vil  være,  bekjendt  og  har  endog  givet 
Nelson  Anledning  til  følgende  stærke  Yiliing,  ^at  det  blandt 
de  forskjeilige  Uaderaegelser,  som  af  de  respektive  olTicielle 
Avtoriieler  ere  blevne  iværksatte,  maaske  er  umutii^t  at  nævne 
nogen,  hvor  der  er  blevet  udvist  mindre  ^legt,  Skjeosomlied 
og  Takt  end  ved  (Jndersøgelsen  af  de  store  Byers  Sundheds- 
UUtand*^ 

De  Spørgsmaal,  der  have  givet  Anledning  til  Fremkom- 
sten af  Justitsraad  Schleisners  Afhandling ,  have  vakt  en 
ikke.  ringe  Opmærksomhed  baade  i  og  udenfor  Lægestandens 
Kreds  og  sat  Sindene  i  Bevægelse.  Det  fortjener  tibeiinget 
Anerkjendelse,  at  Justitsraad  Schleisner  med  sin  sædvan- 
Uge  Flid  og  interesse  har  bidraget  SU ,  til  al  klare  de  op- 
staaede  Tvivl,  men  vi  haabe,  at  Sageji  ikke  bliver  ataaende 
derved.  De  rejste  Spergsmaal  have  en  saa  ii)d;.'ribeode  Be- 
tydning ikke  blot  i  hygiejnisk  roen  ogsaa  i  social  llenseendei 
at  det  vil  være  at  haabe,  at  ogsaa  de  Kolleger,  hyia  spiecielle 
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Studier  TæseDttigst  ere  gaaede  i  den  omhandlede  Retnittg, 
og  som  i  deres  Embedsstillmg  eller^  deres  Livsgjerning  have 
havt  Lejlighed  til  at  gjøre  Erfaringer,  der  ere  skikkede  til 
at  belyse  de  rejste  DifTerentspiinkter^  ogsaa  ville  bidrage 
Deres  (il,  at  Sagen  faar  en  saa  grundig  og  omhyggelig  Be- 
handling som  mbligt. 


Løgenes  Eikebasses  GeBeraUorMMluig 
•■téagei  4ei  14de  4b. 


Lægeroes  Enkekasses  Generalforsamlinger  pleje  i  Riegten 
kun  at  være  Gjenstand  for  en  yderst  rin^te  Opmærksomhed 
fira  Interessenternes  Side.  Grunden  hertil  er  nærliggende; 
Forretningerne  gaa  i  Aarots  Lf)b  deres  sikre,  lovbestemte 
Gang,  der  kan  paa  Generalforsamlingen  ikke  ventes  nogen 
af  de  i  den  senere  Tid  ellers  saa  almmdelige  «Afsløringer>, 
og  Interessenterne  have  kun  at  bringe  Bestyrelsen  en  Tak 
for  dens  nidkjære  Udførelse  af  et  onus  pubiicnm,  medens  det 
forelagte  Regnskab  senere  offentliggjøres  i  den  medicinske 
Presse.  Anderledes  forholder  det  sig  med  den  Generalfor* 
samling,  der  er  indvarslet  til  den  Hde  ds.  Efter  hvad  vi 
erfare,  vil  der  her  blive  bra^t  Spørgsmaal  paa  Bane,  som 
ere  af  stor  Betydning  for  Enkekassens  Fremtid.  Hoved-* 
punktet  heri  gjælder  en  Forandring  i  Lovenes  g  4,  hvori 
bestemmes,  at  de  aarlige  Bidrag  ndelukkende  skulle  an-* 
vendes  til  at  danne  Kassens  faste  Fond,  medens  kun  Ren* 
terne  af  denne,  med  Fradrag  af  Administrationsudgifterne, 
fordeles  blandt  Pensionisterne.  Medens  nu  Grundfonden  i 
Aarenes  Løb  er  voxet  op  til  c.  160,000  Kr.,  er  Størrelsen 
af  de  Pensioner,  der  kunne  bevilKOS,  undergaaet  en  stik 
modsat  Forandring,  saa  at  der  endog  kun  vil  blive  tilstaael 
de  i  sidste  Aar  tilkomne  Pensionsberettigede  en  aarlig  Pen- 
sion paa  c.  40  Rr.(l).  Et  saadant  Misforhold  maa  unægtelig 
bringe  den  Tanke  frem  paa  Ny,  om  det  nu  ikke  er  paa 
Tide  at  standse  den  hurtige  Kapitalforøgelse  for  dog  nogen* 
lunde  at  søge  at  lade  denne  Forsikringsinstitotion  opfylde 
sin  Bovedbestemmelse,  den  nemlig  gjennem  Pensionerne  al 
bidrage  noget  Virkeligt  til  Nydernes  Underhold.  Oenne  Tanke 
er  flere  Gange  kommet  til  Orde  i  dette  Tidsskrift,  det  tt- 
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hleval  lireBihavtt,  at  det  er  enhver  Slagte  Pligt  føret  at 
tænke  paa  ein  egen  Eiistens,  og  at  det  er  urimeligt  at  op« 
samle  til  kommende  Slægter  elerre  Sommer,  end  der  ere 
nødvendige  til  at  give  Institutionen  flnaneiel  Pastbed  og 
Sikkerhed,  og  det  saa  meget  mere,  som  det  jo  i  vor  gjæ- 
xende  og  rerormlyatne  Tid  er  umuligt  at  vide,  hvem  der 
bliver  vore  Arvtagere. 

Det  er  nu  vol  næppe  Meningen  at  faa  dette  Princip- 
vspørgemaal  endelig  afgjort  paa  den  kommende  General- 
forsamling. Som  det  vil  erindres,  har  denne  Sag  været 
Gjenstand  for  Diskussion  paa  et  af  den  Ejebenhavn-Nord- 
jgæliandake  Lægekredsforenings  Møder  i  forrige  Aar«  hvor 
Stemningen  overvejende  var  for  en  eaadan  Forandring  i 
Enkekassens  Love.  Det  blev  her  besluttet  at  indgaa  til 
Enkekassens  Bestyrelse  med  en  motiveret  Skrivelse ,  og 
naar  dens  Betænkning  var  blevet  bekjendt,  at  anmode 
Landets  øvrige  Kredsforeninger  om  at  overveje  Sagen,  for 
0^  deirnø  da  knnde  finde  sin  endøHg*  Alf^øniiøø  lUui  en 
eatøaordinær  Gøneratfocsamling,  som  det  staar  i  20  lotereø- 
øenters  Magt  at  faa  afholdt,  og  som  passende  kunde  iflé- 
varsles  i  Forbindeltø  med  den  almindelige  danske  Læge- 
foreniogs  Møde  i  BaiUindborg  i  indeværendø  Aar.  Det  aøø 
ogsaa  »betinget  anses  fbr  beldixst,  at  Spørgsmaalet  faar  eia 
øæéeliøe  Aligjørølsø  ved  et  saadant  Møde,  i  hvilkel  øt  større 
Antal  Interessenter,  navnlig  blandt  Lægerne  i  Prøvindøør»a, 
-vil  have  Løjlighød  til  at  deltage,  men  Forhaadlingøo  paa 
.den  DU  beraoMnede  Generalforsamling  vil  ogsaa  d<innø  .øt 
Led  I  Arbejdet  frere  mod  dette  Maal,  og  det  vU  derfor  vwe 
at  ønske,  at  saa  mange  Intereftøenter  som  muligt  give  Møde, 
for  at  derved  en  kraflig  Meningstilkjendegivelse  kan  gjøre 
øi^  gjældendø  og  drive  Sagen  fremad; 


LægekrølilMøiiiøi  lir  QølmlHnm  ag  Jlird^lliuii 

afholder  Møde  Fredagen  den   23de  Marts  bestemt  El.  Z  i 
d*Hrr.  Seekamp  &  Eo.'a  Lokale  paa  Gammelholm. 
ForhandliOMSffjeoslandene  ere: 

1.  Vaig  af  Bestyrelse. 

2.  Meddelelse  fra  Udvalget   til  koUøgiaiø  Vedtægters  Cd- 
arbejdelse. 

S.   Meddeleise  fra  Beatyrelåen. 
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a)  Om  Forslagpl  til  Ombytnfng  af  FaHentcr  mellem 
RommuDehospitalet  og  Sygehuse  i  Frederiksborg 
Amtsraadskreds. 

b)  Om  den  paatænkte  Reform  i  Lægernes  Enkekasses 
Love. 

4.   Om  den  Simonske  Dilatation  af  Orinrøret.    Prakt.  Lsge 

Ørum. 
6.    vn    en   SypdomsstaMstIk   for  Pro\indPsko1ers  Vrdkom- 

mende  være  ønskelig  og  for  Øjeblikket  gjennemferlig? 

J)r.  med.  Jul.  Petersen. 

Kl.  5"/4  FæitHsspIsning.     S  Kr.  pr.  Rnvert. 

Ve   Læ^rer,   der  ønske  at   optaf^'es  som  Medlemmer  af 
Foreningen,  henvende  sig  til  prakt.  Læge  Benj.  Olsen. 

Bestyrelsen. 


Uegmm  Cikeknte  hnr  allered«  i  Aar  faaet  ta  betyde«- 
Hge  (ia\er,  sum  b«styr«leen  mtd  Taknemlighed  har  mod^ 
ttgel. 

Jnatitsmadinde  Toft  har  forøipet  det  af  hende  Ifjor  paa 
5000  Kr.  Btilted«  Le^fat  med  'i600  Rr*,  hvoraf  lienten  vfl 
blive  tildelt  linken  eiler  en  praktiserende  Ls^e,  ftooi 
har  været  Medlem  af  ACnkekaBsen  og  ikke  er  peor 
evaneberetligct  af  Slat  eller  Kummune* 

Knkekaiiimeriierrriode  Uerling  sendte  DeetyreUeD  den 
97de  Februar,  Proressor  l>r.  med.  HassiDKS  Pødeelsdag, 
•9U0O>  Kr.  til  Forøgelse  af  Enkekassens  Grondfood. 


Lsgenitt Cekekatte  afholder  sin  aarlige  Generalforsamling 
Onsdagiii  den  Hde  iMaris  KL  7  i  Tordenskjoldsgade  Nr.  10, 
1ste  Sul  (Romerske  Badeanstalt). 


Døkltrdlsjulati.  Lørdagen  den  17d«  Maris  Kl.  11  tII  Cand.  med.  k 
ehir.  ciitl  Jul.  SalDfDontsii  KDnW^r«lt(i«avaiterlet  Nr.  $  foravare 
•fil  for  Uokiorgradeo  akreviie  Afbaodling:  Stadler  over  Blodets 
Forraadnvlse. 


mflpeipotkeL  Under  20de  Februfir  har  loatltMiiinfflterieC  meddelt 
Apotnkei  I  Viborg  S.  J.  S.  Fischer  Tilladelae  til  I  Ujerringibro  at  in- 
JttRge  ri  Uj«lp«*apoleli  paa  de  I  deu  alkrb,  Resultttioa  af  7de  Juli  ISTS 
Dcrinere  bestemte  Betlugeiser. 


HB« 
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Bet  nHldwke  Seldftb  t  IlileQhaTB«  Møde  Tortdag  den  ISde  Marti 
1877  Kl.  7.  '^^  *     - 

Eratvnrad  ttetdHtitT~t>«  tiyglgjntafce  Forhold  r  nogte  off^ntttge  og  1 
private  Bjgnin^e^  samt  Lvgers  Qg  bygmcsUres  SUlJiiig  tU  LeauliigeD  af 
de  ber  foreliggende  Opgaver. 

Dr.  med.  Professor  Stad  fe  Id  t:  Gynækologisk  Kas^tsft. 


tr«n%t  ^/H9  Sifflwmmt,  •MiifaM  ig  Mtler  t  IJ«ImiIm?i. 

Fra  KJebenhavns  prakt.  Lvger  er  I  Ugen  ?tde  — 27de  F^bruur  an- 
meldt' 812  >»]ifdumstilfælde,  hvoriblandt  778  af  Far«o;t!r.  nemlig: 
Kopper  5,  Skiial.kopper  26,  Mæslinger  3.  Skarhgensreber  O,  ondartet 
Halssyge  fO,  Strobehoste  3.  Kighoste  49.  FaHresyge  16,  gastr.  Feber  26, 
tyf.  Feber  1,  exantimatisk  Tyfus  -,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  -, 
Indeni.  Kolera  oc  akut  Diairé  Uh,  Aiii>igi«-  og  anden  Vandreiosen  7, 
BarselfebfT  3,  ondartet  SSaiftrf^ber  -,  KoMfcéer  It,  Bl^allLatårr  iNO»  Grippe  6, 
Lunyebefændelse  41.  Ilalsbetvndelse  67,  akut  LedderevmatlKme  16,  andre 
Parsoter  102  (bl,  Øjeuliet.  .4,  Zona  2 ,  Rvldcfetier  2,  Ston  atitis  -, 
Forunkler  2,  Erytt-m  1  og  Rødlincer  91  Tlifa'lde) ;  desuden  (tonorré  87, 
Teneriitk  Saar  16,  erhvervet  S>fllls  16,  medfødt  Syfliis  1,  Fnat  6,  Dran- 
kergalskab 6  os  BræiidQvinssygdvm  7. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  flesre  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomna  i :  Holøiens  Kanal,  Baggesensgade  og 
Hummergade 

Dødsfaldenes  Antal  er  1(Hft.  Dedsaarsagerne  ere:  Farsoter  17 
(ondaitet  Hals^yee  2,  Strubehoste  1,  kiphoste  6,  tyf.  Feber  2,  Indeni. 
Kolera  og  akui'4>lÉar*  9,  AnAgis^  og  anden  Vandrerosen  f.  Barselfeber  3); 
konatitulionelle  Sysdomm«  29  'Lungesvindpot  15);  voldsomme 
Dødsaargager  2  (Selvmord  f);  Qannifløesfejl  4;  lokale  Organ- 
aygdomme  33;  Sycdomme  i  de  ydre  Dele  3;  andre  hyppige 
D  ød  SH  ars  ag  er  12  (Tæring  bos  Smaaborn  5) 

Levendefødte  ere  \b*  (79  l)rei)ge,  72  Piger);  Dødfødte  7. 

Den  forløbne  Uge  bar  været  foihoidsvfs  kHiiff  med  meget  lav  Baro- 
meterstand, omdrejende  svage  Vinde,  hyppig  Snlle  oe  rigelig  Nedbør. 

Iftilge  de  ugeHiilfEe  Over«iates  fra  freiBii»ed»'B|rfr  er  der  af  frem- 
herskende epidt'nilske  Sygdonimé  anmeldt  følgende  Anfa1  Døditfald:  t 
London  af  Kopper  72,  al  Mæslinger  IK,  ftf  Difienlis  og  Kruup  19,  af  Kig- 
boate  38,  af  lyf.  Feber  og  Tyfua  18;  i  Liverpvol  af  Kopper  lå;  1  Krt- 
atianla  af  Mæslinger  2;  i  ^ukholm  af  Skarlagensfeber  H.  af  tyf.  Feber  f; 
IKønigsberg  af  Difteritis  2,  af  tyf.  Feber  2;  I  Danzig  af  Skarlagens- 
feber 5,  af  Difteritis  Ofj^  Krouø  &;  i  Sdeltin  DiaerUis  ou  Kroup  9;  i  Ham- 
borg af  Mæslinger  5.  af  Skarlagensfeber  2;  af  Diileiitis  3,  af  lyf. 
Feber  2;  i  Berlin  »f  Skarlagensfeber  H.  af  Difieiltis  og  Kroup  14,  af  Kig- 
hoste 8,  af  tvf.  Feber  iClj  Mrysael  af  Kopper  8,  tyf.  I^ber  2;  I  Paris  af 
Kopper  5,  af  tyf  Feber  35;  I  Wien  af  Kopper  16,  af  Difteritis  23;  I 
Prag  af  Kopper  26;  I  Alexandita  af  Dyaenieri  4;  I  Ny-Nork  af  Skarlaicens- 
feber  25,  af  Difteritis  iKj  i  Kalkutta  af  asiatii^k  Kolera  57,  af  lyf.  Feber  64, 
eg  I  Madras  af  asiatisk  Kolera  2i>0,  af  Diarré  (?)  101. 


1  alle  Tidenden  vedkoinmendc  AnliKg^^nder  heo- 
veoder  man  sig  i  Uedaktereus  Bop«i  V  eaierbrogade  Nr.  il 
Isie  Sal. 
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Avertissementer^ 


Efter  BeslutniDg  af  den  tiordveetsjsllandske  Lægeforeniog 
tillader  jiog  mig  at  opfordre  d*Brr.  lotereasenter  i  Lægernes 
Enkekasse  Ul  at  møde  talrigt  paa  den  forestaaende  General- 
forsamling og  til  at  samles  samme  Dags  Eftermiddag  Kl.  3 
i  Seøtow^e^  h%Mø  fer  ui  drøfte  F^Mligi  a«n  tiUe  Artm- 
kQmme  paa  Generalforsamlingen. 

f.  T.  Formaod. 


Pu  <V  A.  ieHwFs  Forlag  er  adkominet : 

Orienterende  Bemærkninger 
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SwtteåsfilkMreie  eg  DetleliitiiedtfeilMllVM 

i  KJøbenhavn 

af 

Stadalæge  Dr.  ned.  P.  i.  SckleisMff. 

Pris:  W  Øre« 


Vejledning 

Konsten  at  pleje  Syge. 

Bfltr 

:FIarénqe  S,  Lees'  Handbook  for  Hospitals  Siateri 

Oversat  af 
S.  LtLtticliau. 

Med  Fortale  af 

Or.  med.   S.  Engelsled. 

Pris :  2  £r. 


Avertissementer  indrykkes  for  en  Pris  af  26  Øre  pr« 
Peiftlinie. 

G.  A.  a«iU«U  r«rUf.      SUac«  Lin««  Søcirylikerl. 


^iafettihara.  17.  laito  1837. 
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Redigeret  af  Dr.  T.  Iidde. 

Indhold:  Sekt ikiø:  Da  mlautktf  MaillBf  af  luMicti-  tf  IMkkmpumtm  8j|« 
étmm.  Eaoepl«  ^ai  laifii  tf  Itififallø.  IsgiMtbnuagtå  ht  ij/Mkmt  $f 
liriq&Baii.  Mj««fjmlM.  fakaMa.  OéwrialM.  MilaM.  I^ialaa.  Ørantft 
arv  S/fdaoBa,  MafiM  af  FtUar  i  IjabniMTi. 


Bei  nekuiske  BekamWig 
af  Aaadedriets-  og  KredsløbsorgaBenes  SygdoHfliet 

(Af  DlBtrikUlftge  Schouboe.) 


(Shittet.) 


Ved  iDdaandiDg  af  fortættet  Luft  foregaar  noget  lig- 
neode,  aom  veå  DdaandiDg  i'  fortyndet  Luft;  der  bOTirkes 
nemlig  en  bedre  LungeventrLation  og  Forøgelse  af.Lungernes 
Vitalkapacitet.  1  begge  Tilfælde  virker  den  earooie  fysiske 
Lov,  den  nemlig,  at  den  tættere  Luft  søger  at  udvide  sig 
paa  den  tynderes  Bekoetning. .  Indeholder  Cylinderen  fortættet 
Luft,  søger  denne,  saasnart  der  ved  Omdrejning  af  Banen 
skaffes  den  fH  Ddgang,  at  udbrede  sig  i  den  atmosfæriske 
Luft,  elier  bvis  Gummislangen  med  Maske  er  sat  i  Forbin- 
d^se  med  en  Persons  Mund  og  Lunger,  da  i  disse;  den 
indaandes  saaledes  med  Lethed.  Idet  den  fortættede  Luft 
søger  at  sætte  sig  i  Ligevægt  med  den  tyndere  Luft  i  Lun- 
gerne, udvider  den  disse  med  Kraft,  de  ville  derved  indaande 
en  større  Mænade  fortættet  Luft  end  atmosfærisk  Luft,  hvad 
man  aom  bekjendt  let  kan  eftervise  fysikalsk,  men  medens 
Hovedvirkningen  ved  Ddaanding  i  fortyndet  Luft.  bestod  i,  at 

34j«  Bakke.  234e  »d. 
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der  blev  bortskaffet  mere  Residualluft  med  Kulsyre,   saa  er 
her  Indbringelsen  af  en  større  Mængde  Ilt  Hovedvirkoingen. 
Behandlingen  er  altsaa  væsentligst  indiceret  mod  utilstræk- 
kelig  Indaandin^skraft;    efterhaanden  hæves  de  i  Lungerne 
tilstedeværende  Hindringer  for  Indaandingen,  og  de  gjenvinde 
deres  naturlige  Kiæfter,  hvis  Ondet  da  ikke  er  for  vidt  frem* 
skredet,    og   Sygdommen    kan    ved   metodisk    daglig,    eller 
sjeldnere,    Benyttelse  af  Apparatet  efterhaanden   belbredes. 
Man  bar  allerede  mange  Exempler  herpaa.     De  Sygdomme, 
imod  hvilke  Behandlingen  er  indiceret,  ere  altsaa  navnlig  For- 
tætninger af  Lungerne  ved  begyndende  Svindsot  eller  efter 
Lungebetændelse,  eller  som  Følge  af  Ansamlinger  i  Lunge- 
sækken, ved  friske  Katarrer  og  Forsnævring  af  Luftvejene.  Ved 
Fortætning  i  Lungespidserne,  hvor  man  før  Behandlingen  næppe 
kunde    høre  Luften    trænge  ind,    vil  man   efter  en  Seance 
kunne  høre,  hvorledes  Luften  trænger  kraftigt  ind  overalt; 
jeg  har  selv  meget  tydeligt  mærket  det  hos  en  ældre  Pige 
efter  første  Seance,    og  denne  bedre  Indtrængen  af  Luften 
holdt  sig  siden;  ved  af  og  til  at  auskultere  hende  før  Seancen 
hørte  jeg,  hvorledes  Aandelyden  vedblev  at  holde  sig  tyde- 
ligt i  begge  Lungespidser.     Perkussionen  holdt  Skridt  her- 
med.     Waldenburg   tør  efter  sin   korte  Erfaring   endnu 
ikke  udtale  nogen  Mening  om,  hvorvidt  de  gode  Virkninger, 
som  han  saa  ofte  har  iagttaget  ved  formentlig  begyndende 
Lungesvindsot,  ville  holde  sig  i  Længden.    Ganske  anderledes 
sikre  og  bestemte  Resultater  har  han  haft  ved  denne  Be- 
handling af  andre  Fortætninger,  saasom  efter  Betændelser,  og 
især  de,  der  skyldtes  Ansamlinger  i  Lungesækken,  Naar  Lungen 
er  sammentrykket  ved  saadanne,  eller  der  er  Sammenvoininger 
mellem  Lungesækkens  Blade,  vil  man  mærk^,  hvorledes  Ind- 
aandingen af  fortættet  Luft  tvinger  den  sammentrykkede  Lunge 
til  at  udvide  sig,  Sammenvoxningen  sprænges,  og  Exsudat- 
masserne   ville  efterhaanden  forsvinde;    ved  Perkuasion  og 
Auskullation  før  og  efter  Behandlingen  vil  man  tydeligt  konne 
eftervise  denne  kraftige  Indvirknini;,  som  ved  metodisk  Brug 
gjeogiver  Lungen  den  tabte  Elasticitet  og  Kraft.      Selv  ved 
Empyem  med  kunstig  eller  naturlig  Fistel  har  Behandlingen 
vist  sig  saare  gavnlig,  hvorpaa  W.  anfører  et  karakteristisk 
Eiempel: 

Eir  Mand  havde  I  mange  Aar  haft  en  Flatel  p«a  Bryatet  med  et  I 
overordentlig  høj  Grad  aUnkende  Udflod;  der  var  tUlige  Forbindelse 
imellem  Puaaamllngen  I  Lungesækken  og  Lnflvejene,  idet  der  hyppigt 
ophoatedea  lignende  atlnkende  Maaaer,  og  der  var  endog  en  Veilen  mel- 
lem de  lo  Veje,   Idet  FiaUen  undertiden  var  lokket  I  nogen  Tid,  og  da 
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ophostedes  der  større  Msngde,  og  omtendt  mindre,  naar  Fistien  yar 
aabeo.  Mandeo,  hvis  TilstaDd  Tar  haables,  og  aom  paa  GruDd  af  Stan- 
ken Yar  en  Rædsel  for  sioe  OmglTelser,  blev,  da  Behandlingen  blev  for- 
banden med  Indaanding  af  fortættet  Luft,  aldeles  helbredet 

BebandliDgen  af  LuDgekompression  ved  kroniske  An- 
samlidger  i  Lungesækken  med  iDdaandiog  af  fortættet  Luft 
stiller  W.  oæsten  jævnsides  med  Behandlingen  af  Cmfyseoi 
og  Astma  med  Udaaoding  i  fortyndet  Luft  (med  elier  uden 
Indaanding  af  fortættet),  hvad  de  gode  Resultater  angaar. 

Forsnævring'  af  Luftvejene  blev  ovenfor  nævnt  som  Indi- 
kation for  Indaanding  af  fortættet  Luft.  Faren  ligger  ogsaa 
her  i  Manglen  paa  Tilførsel  af  tilstrækkelig  Luft,  og  W.  an- 
fører et  slaaende  Exempel  paa  Nytten  af  sit  Apparat  i  slige 
Tilfælde. 

Bn  KvlDde  var  paa».  Grand  af  en  ayflllllsk  Lidelse  1  Laftrershovedet 
nær  Ted  at  kvæles.  Han  bavde  prøvet  forskjellig  Behandling,  men  uden 
Nytte,  og  var  na  bragt  saa  vidt,  at  der  licke  syntes  at  være  anden  Red- 
ning end  Trakeotomi »  som  W.  ogsaa  ved  hendes  første  Besøg  havde 
tilraadet  hende,  idet  han  henviste  hende  til  en  Specialist  i  denne  Retning, 
som  heller  ikke  vidste  at  tilraade  hende  andet.  Bon  vilde  Imidlrrtld 
ikke  anderkaste  sig  OperatioDen»  men  gik  atter  til  W.,  som  saa  forsøgte 
Indaanding  af  fortættet  Luft.  Dette  Forsøg  bavde  et  saa  godt  Resultat, 
at  han  vedblev  med  Behandlingen,  og  der  blev  Tid  til  at  anvende  en 
kraftig  lokal  og  almindelig  antlsyfliitisk  Behandling,  hvorved  hun  blev 
foldkommeo  helbredet 

Den  samme  Kjendsgjerning,  at  det  er  Manglen  paa  Til- 
førsel af  tilstrækkelig  Ilt,  der  udgjør  Hovedfaren  ved  Kroup, 
bavde  Hauke  haft  for  Øje  strax,  da  han  begyndte  at  be- 
nytte sit  Apparat.  Baade  bans  og  Andres  Apparater  kunne 
Imidlertid  vanskeligt  anvendes  paa  Kroup -Patienter,  der  jo 
almindelig  ere  smaa  Børn.  Allerede  tidligt  tænkte  H.  derfor 
paa  at  skaG[e  Hjælp  paa  anden  Maade,  idet  ban  mente,  at 
naar  Trykket  udvendigt  paa  Brystkassen  formindskedes,  vilde 
Luften  lettere  trænge  ind  i  Lungerne  ved  den  sædvanlige 
Indaanding.  Han  opfandt  da  blandt  Andet  sin  saakaldle 
•Pneumatische  Wannei,  et  Apparat,  som  ban  stadigt  bar 
søgt  at  forbedre.  Endnu  iQor  bar  ban  udgivet  en  lille  Af- 
handling derom.  Han  tilvejebringer  nu  ikke  Fortynding  eller 
Fortætning  af  Luften  med  sil  gamle  mangelfulde  Apparat, 
men  med  et,  hvor  Luften,  i  Ligbed  med  W.*s,  afspærres  ved 
Vand,  og  Fortynding  eiler  Fortætning  lilvejebringes  ved  paa- 
hængte Vægte,  men  til  bans  Apparat  børe  2  Cylindre,  hvoraf 
den  ene,  ligesom  paa  W.*s,  kan  hæves  op  af  Vandbassinet, 
roedens  den  anden  staar  fast,   tilbæftet  foroven,  hvorimod 
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BasslDet  er  bevægeligt  og  kan  sænkes.  Mekanismen  er  noget 
forskjeillg  fra  den  paa  W.*s,  men  Principet  er  det  samme 
for  begge,  nemlig  ved  Forøgelse  eller  Formindskelse  af  At- 
mosfærens Tryk  paa  den  i  en  eller  to  ved  Vand  afspærrede 
Cylindre  indesluttede  Luft  at  tilvejebringe  en  tilberlig,  nøj- 
agtig doseret  og  konstant  Fortætning  eller  Fortynding  af 
den.  Naar  nu  B.  vil  behandle  Broup  efter  det  ovenfor 
angivne  Princip,  saa  lægges  Barnet  paa  Sengklæder  i  Bade« 
karret,  der  er  lokket  indtil  nederste  Omfang  af  Barnets  Bryst, 
saaledes  at  dette  og  tildels  Ansigtet  ligger  frit,  men  til  hele 
den  (iverste  Rand  af  Karret  samt  af  Laaget  er  hermetisk 
tilhæftet  et  lufttæt  Overtræk,  der  aldeles  nøjagtigt  omslutter 
Brystet,  Balsen  og  tildels  Ansigtet,  saa  at  kun  Mund  og 
Næse  ere  fri.  Paa  Apparatet  er  en  Indretning,  hvorved 
Luften  kan  igjennem  en  Gummislange  pumpes  ind  i 
Cylinderen.  For  nu  i  Følge  sin  Teori  at  skaffe  lettere 
Adgang  til  Barnets  Lunger  for  den  atmosfæriske  Luft 
ved  at  formindske  dennes  Tryk  paa  Brystkassen ,  suger 
han  ved  Bjæip  af  fortyndet  Luft  i  Cylinderen  igjennem 
Slangen  Luft  fra  Kassen;  Brystkassen  bliver  saaledes  om- 
givet af  en  fortyndet  Luft,  og  Luften  kan  fra  Munden  strømme 
lettere  ind  til  Lungerne.  Teorien  synes  jo  ganske  tilfredsstil- 
lende, og  B.  bar  i  Praxis  anvendt  den  5  Gange,  den  ene  Gang 
med  gunstigt  Resultat,  Barnet  blev  reddet  uden  Operation;  de 
4  andre  Gange  døde  Patienten.  Fremtiden  vil  vise,  om  fl.*8 
Forhaabnlnger  kunne  realiseres,  roen  hans  Behandling  vil  i 
al  Fald  næppe  kunne  udføres  undtagen  paa  Bospitaler. 
Hele  Apparatet  er  meget  kostbart  og  vanskeligt  at  trans- 
portere. 

Ogsaa  ved  frisk  Katarr  har  Ihdaanding  af  fortættet  Luft 
vist  sig  gavnlig;  her  tilstoppes  de  mindre  Luftrørsgrene  af 
Slim,  og  Luften  kan  ikke  trænge  ind  til  Lungecellerne.  Den 
fortættede  Luft  trænger,  som  paavist,  med  ganske  ahden 
Kraft  ind  overalt  i  Lungerne,  Slimen  løsnes  og  kommer 
bedre  frem  ved  den  paafølgende  Ddaanding.  Behandlingen 
vil  her  understøttes  ved  Ddaanding  i  fortyndet  Luft. 

Endnu  skal  kun  nævnes  en  Sygdom,  hvor  Indaanding 
af  fortættet  Luft  vil  kunne  gjøre  Nytte,  nemlig  Astma;  kan 
man  under  et  Anfald  heraf  komme  til  at  anvende  denne 
Behandling,  vil  den  i  høj  Grad  lette  Anfaldet,  men  imod 
selve  Sygdommen,  i  dens  fri  Mellemrom,  spiller  imidlertid 
Ddaanding  i  fortyndet  Luft  Bovedrollen,  enten  alene  eller 
forbundet  med  Indaanding  af  fortættet  Luft. 
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Naar  man  du  betragter  Modsætningerne  til  disse  Be- 
haodlingsfnaader,  nemlig  Indvanding  af  fortyndet  Luft 
og  Odaanding  i  fortættet  Luft,  da  stiller  Forholdet  sig 
ganske  anderledes;  thi  lige  saa  let,  som  det  er,  at  iodaande 
fortættet  Luft  eller  udaande  i  fortyndet,  idet  man  jo  kun 
kommer  Naturen  imøde,  ligesaa  vanskelig  vil  den  modsatte 
Proces  være.  Ved  Indaandtog  af  fortyndet  Luft  maa  man 
anvende  betydelig  Kraft,  thi  i  det  Øjeblik  man  aabner  for 
den,  vil  den  jo  stræbe  efter  at  trække  den  forholdsvis  for- 
tættede Lnngeluft  til  sig,  og  Cylinderen  vil  stige  i  Vejret; 
dette  skal  man  nu  modarbejde,  idet  man  med  en  forøget 
Indaandingsanstræogelse  tvinder  deu  fortyndede  Luft  til  at 
gaa  den  modsatte  Vej;  det  vil  heraf  ses,  at  der  hertil  ud- 
fordres en  vis  Kraft  hos  IndivideL  Og  det  samme  er  Til- 
fældet med  (Jdaanding  i  fortættet  Luft,  ogsaa  her  maa  man 
ved  forøget  Anstrængelse  tvinge  den  fortættede  Luft  tilbage. 
Det  vil  altsaa  ses,  at  Patienter,  der  skulde  underkastes  en 
saadan  Behandliog,  maatte  være  i  Besiddelse  af  gode  Kræfter, 
de  maatte  ikke  være  kortaandede;  der  vil  følgelig  ikke  blive 
megen  Anvendelse  for  den  i  Lungesygdomme.  W.  har  slet 
ikke  forsøgt  Ddaanding  i  fortættet  Luft;  ludaanding  af  for- 
tyndet Luft  har  han  i  sjeldne  Tilfælde  brugt  i  Forbindelse 
mpd  anden  pnevmatlsk  Behandling  baade  ved  Lunge-  og 
Hjærtesygdomme.  Naar  han  har  anvendt  den,  har  han  af 
ovenataaende  Grunde  anvendt  en  meget  ringe  Grad  af  For- 
tynding, idet  han  begynder  med  '/24o  Fortynding,  og  sjeldent 
Btiger  højere  end  til  ^/iso  eller  højst  Veo.  Jo  mere  fortyndet 
nemlig  Luften  er,  desto  mindre  strømmer  der  Ind  i  Lun- 
gerne, man  frembringer  saaledes  en  kunstig  Aandenød,  og 
man  maa  være  meget  forsigtig  for  at  Lungerne  ikke  skulle 
vedblive  at  staa  i  Udaandingsstilling.  —  Da  Aandedræts- 
musklerne  ved  denne  Behandling  maa  udvikle  en  meget  be- 
tydelig Kraft,  mener  W.,  at  den  kan  bruges  som  et  kraftigt 
gymnastisk  Middel  til  at  styrke  disse. 

Virkninger  paa  Blndomløbet. 

Under  Indaandingen  fortyndes  Luften  i  Lungerne,  derved 
opataar  et  negativt  Tryk  i  dem,  et  Undertryk.  Luftarter 
under  større  Tryk  og  Vædsker,  som  staa  i  Forbindelse  med 
dem,  tiltrækkes  derfor  af  dem,  og  som  Følge  deraf  bliver 
Strømmen  i  de  Kar,  som  føre  Blod  til  dem,  lettere,  hvorimod 
den  besværes  i  de  Kar,  som  føre  Blod  fra  dem.  Saaledes 
lettes   Tilløbet    igjennem   Lungepulsaarene ,    højre   Side    af 
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Bjærtet,  de  i  dette  udmundende  store  BlodaareBtammer ,  og 
siden  ud  i  Venesyslemet;  dette  tømmes  saaledes  lettere,  og 
man  vil  kunne  se  f.  Ex.  de  store  Halsblodaarer  falde  sam- 
men under  indaandingea.  Men,  medens  denne  saaledes 
letter  Arbejdet  for  højre  Halvdel  af  Bjærtet  og  det  dermed 
]  Forbindelse  staaende  Venesystem,  saa  besværer  den  paa 
den  anden  Side  Arbejdet  af  venstre  Halvdel  og  Aortasystemet; 
thi  i  Følge  deres  Aspirationskraft  ville  Lungerne  ogsaa  ligesom 
søge  at  trække  Blodet  til  sig  fra  de  til  venstre  Hjærte 
hørende  Kar,  navnlig  Lungeblodaarerne ;  Trykket  i  Aorta- 
systemet bliver  saaledes  mindre  under  Indaandingen.  Venstre 
Halvdel  at  Ujærtet  maa  nemlig  anvende  en  Del  af  sin  Kraft 
paa  at  overvinde  den  fra  Lungerne  udgaaende  tilbagesugende 
Kraft,  og  den  saaledes  anvendte  Kraft  gaar  tabt  for  venstre 
Hjærtes  egentlige  Bestemmelse.  Under  normale  Forhold  kan 
venstre  Hjærte  tilbørligt  besørge  sit  forholdsvis  store  Arbejde, 
derfor  er  det  jo  ogsaa  kraftigere  bygget,  men  kommer  der 
nu  en-Fejl  til,  en  Insufficiens  af  Mitralkl  appen  eller 
Stenose  af  Ostium  venosum  sin.,  saa  bliver  Arbejdet 
for  svært;  til  Lungernes  naturlige  tilbagesugende  Kraft  kom- 
mer nu  Blodets  Tilbøjelighed  til  at  strømme  tilbage  op  i 
Forkammeret,  og  Hjærtet  maa  anvende  forøget  Kraft  for  at 
overvinde  disse  to  Modstande  o:  der  maa  udvikle  sig  Hyper- 
trofi  med  eller  uden  Ddvidning,  hyppigst  vel  af  højre  Kam- 
mer, der  ved  den  saaledes  forøgede  Kraft  bringer  Blodet 
bedre  igjennem  Lnngepulsaarerne,  Lungerne,  Lungeblod- 
aarerne, venstre  Side  af  Ujærtet,  og  derfra  ud  i  Aorta. 
Denne  Kompensation  kan  Ujærtet  præstere  til  en  Tid,  men 
tllsidst  vil  det  dog  ikke  være  i  Stand  dertil,  og  man  har 
da  alle  de  sørgelige  Følger  af  Klappefejl  med  utilstrækkelig 
Kompensation. 

Der  er  altsaa  under  Indaandingen  et  negativt  Tryk  i 
Lungerne,  de  søge  at  trække  Blodet  til  sig,  ogsaa  fra  venstre 
Side  af  Hjærtet.  Donders  har  beregnet  Styrken  af  dette 
negative  Tryk;  under  en  dyb  Indaanding  holder  det  efter 
ham  en  Kviksølvsøjle  paa  30  Millimeter  Stangen.  Dette  svarer 
omtrent  til  ^'s5  Atmosfæres  Tryk  og  til  en  Belastning  af 
Waldenburgs  Apparat  med  48  fS  (38  Ifi  +  Cylinderens 
Vægt).  Kunde  man  nu  ved  Kunsthjælp  modvirke  dette  nega- 
tive Tryk,  vilde  jo  Arbejdet  for  venstre  Hjærte  lettes,  og 
dette  kan  man,  ved  at  lade  indaande  fortættet  Luft.  Ved 
'/S3  Fortætning  vilde  det  negative  Tryk  neutraliseres,  og  ved 
stærkere  Fortætning  vilde  det  forandres  til  positivt.  Saa 
Btærk  Fortætning  behøver  man  imidlertid  ikke,  og  anvender 
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heller  ikke,  raen  kan  som  Kurmetode  nejes  med  langt  mindre. 
Naar  man  nemlldr  betragter  det  ved  IndaaDdlngen  bevirkede 
Tab  af  venstre  Hjærtes  Arbejde  som  fysiologisk  Norm,  saa 
maa  jo  enhver  Formindskelse  af  dette  Tab  betragtes  som 
en  Forøgelse  af  venstre  Hjærtes  uddrivende  Kraft,  og  altsaa 
som  en  Forhøjelse  af  Trykket  i  Aortasystemet;  anvender 
man  f.  Ex.  et  Overtryk  af  Vso,  saa  bliver  jo  det  negative 
Tryk  formindsket  til  det  Halve,  og  Trykket  i  Aorta  saa 
meget  bøjere.  W.  anvender  derfor  hyppigst  kun  en  For- 
tætning af  ^/øo  mod  Hjærtesygdomme  til  at  begynde  med. 

Imod  denne  W.*s  Betragtning  af  den  Virkniug,  som 
Indaanding  af  fortættet  Luft  udøver  paa  Kredsløbet,  har 
der  vel  hævet  sig  vægtige  Indvendinger,  navnlig  af  Dros- 
doff  og  Botschetschkaroff,  som  ved  deres  Forsøg  paa 
Bunde  mente  at  have  bevist,  at  Indaanding  af  fortættet  Luft 
endog  nedsætter  Trykket  i  Aorta.  At  disse  Iagttagelser  ikke 
gjælde  med  Hensyn  til  Mennesket,  har  imidlertid  Sommer- 
brodt  eftervist  ved  meget  omhyggelige  sfygmograflske 
Undersøgelser,  som  han  anstillede  med  et  nyt,  nøjagtigt  In- 
strument, Og  som  fuldstændigt  stadfæste  Bigtigheden  afW.*8 
Betragtning,  der  jo  ogsaa  synes  at  være  i  nøje  Overens- 
ensstemmelse  med  de  fysiske  Love.  Er  Teorien  om  det 
negative  Tryks  Virkning  rigtig,  saa  maa  formentlig  en  For- 
mindskelse af  dette  Tryk  ogsaa  have  de  af  W.  angivne 
Følger  d.  v.  s.  der  maa  være  Fejl  ved  D.*8  og  B.'s  Forsøg. 
Man  vil  ogsaa  finde  Pulsen  mere  spændt,  fuldere  og  kraf- 
tigere, som  W.  ogsaa  har  eftervist  sfygmograflsk ;  ligesom 
han  kan  anføre  mange  Exempler  paa  denne  Behandlings 
Nytte  ved  de  nævnte  Hjærtelidelser;  Hjælpen  er  vel  knn 
palliativ,  men  han  tænker  sig  ^og  Muligheden  af  at  kunne 
hæve  en  Stenose  ved  den  vedvarende  kraftige  Strøm,  der 
sendes  fra  Forkammeret  ind  i  Hjærtekammeret. 

Men  ligesom  Indaanding  af  fortættet  Luft  letter  Arbejdet 
for  venstre  Side  af  Hjærtet,  saaledes  virker  den  i  modsat 
Retning  paa  højre  Side;  Svækkelsen  af  det  negative  Tryk  i 
Lungerne  og  af  den  deraf  betingede  naturlige  Aspiration  af 
Blod  (il  dem,  maa  jo  bevirke,  at  Blodtilløbet  til  dem  igjen* 
nem  Lungepulsaarerne,  højre  Kammer  og  Forkammer  og  de 
store  Blodaarer  bliver  mindre  let,  ogatStrømmen  i  Venesystemet 
besværes, hvad  man  ogsaa  kan  overbevise  sig  om  ved  at  betragte 
de  store  Haisblodaarer,  som  under  Indaandingen  af  fortættet 
Luft  svulme  i  Stedet  for  at  falde  noget  sammen,  som  uoder 
den  naturlige  Indaanding.  Virkningen  af  Indaanding  af  for- 
tættet Luft  er  altsaa  Forøgelse  af  Trykket  i  Aortasystemet 
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og  Nedsættelse  af  det  i  Veaesystemet  og  iDiodre  Tillob  til 
d^t  imellem  begge  Systemer  liggende  Parti,  Lungeroe,  bvad 
W.  sammenligner  med  en  Aareladniog  paa  disse. 

Hvad  Fejl  ved  Aorta  -  Mundingen  angaar,  da  har 
W.  ingen  Erfaring  med  Bensyn  til  Stenose,  og  med  Hensyn 
til  Insufficiens  af  Klapperne,  da  har  han  vel  forsøgt  Midlet, 
men  ikke  med  saa  godt  Resultat,  som  ved  Fejl  i  Mitral- 
klappen,  og  han  mener,  at  man  i  det  Hele  maa  være  meget 
forsigtig  med  Metoden  imod  Fejl  ved  Aorlaklapperoe,  da  der 
jo  alt  er  en  UypertroA  af  venstre  Hjærte,  som  ved  Indaan* 
ding  af  fortættet  Luft  vil  forøges,  og  maaske  vilde  kunne 
have  skadelige  Følger,  f.  Ex.  ved  Ateromer  i  Pulsaareni 
Vægge.  Biedert  anvendte  Metoden  hos  to  Patienter  med 
Stenose  ved  Aorta,  roen  uden  Nytte. 

Klappesy^domme  i  højre  Side  af  Hjærtet  har 
W.  ikke  haft  Lejlighed  til  at  behandle;  teoretisk  mener  han, 
at  her  kunde  fortyndet  Luft  være  indiceret;  Schnitzler 
har  behandlet  en  Insufficiens  og  Stenose  af  Vaivula  tricuspidalis 
med  Udaanding  i  fortyndet  Luft,  som  det  syntes  i  Begyn« 
delsen  med  gavnlig  Virkning,  men  paa  Grund  af  et  heftigt 
Kvælningsanfald  under  en  Seance  afbrød  han  Behandlingen, 
og  Patienten  døde  kort  efter. 

Foruden  den  direkte  Virkning  paa  Aandedrættet,  som 
lodaandiog  af  fortættet  Luft  har,  mener  W. ,  at  man  ved 
visse  Lungesygdomme  ogsaa  kan  vente  gode  Resultater  af 
dens  Virkning  paa  Kredsløbet,  idet  han  jo  betragter  den 
som  en  Aareladoing  paa  Lungeroe.  Mod  egentlige  kroupøse 
Betændelser  i  dem  vil  han  ikke  anvende  Metoden,  men  mod 
den  Ftisis  forudgaaende  eller  ledsagende  Blodoverfyldning  af 
dem  vil  den  virke  som  Antidotum  o:  Antiphlogislicum.  Den 
gavnlige  Virkning,  som  han  har  set  mod  begyndende  Ftisis, 
tilskriver  han  dog  snarere  Midlets  Virkning  paa  Aandedrættet 
end  paa  Kredsløbet,  ja  i  visse  Tilfælde  betragter  han  endog 
den  sidste  som  skadelig,  idet  efter  hans  Teori  Ftisis  begun- 
stiges ved  Blodmangel  i  Lungerne,  og  hvis  indaanding  af 
fortættet  Luft  formindsker  Lungernes  Blodmængde,  saa  maa 
den  jo  efter  denne  Teori  virke  skadeligt«  Hvor  derfor 
Patientens  Kræfter  tillade  det,  forbinder  han  Indaanding  af 
fortyndet  Luft  med  Indaanding  af  fortættet,  navnlig  som 
Prophylacticum  ved  ftisisk  Habitus.  Paa  Grund  af  den  antiflo- 
gistiske  Virkning  paa  Lungerne  har  han  ogsaa  anvendt  Ind- 
aanding af  fortættet  Luft  mod  kroniske  Lungeblødoinger, 
bvad  enten  de  skyldes  Sygdomme  i  disse  eller  i  Hjærtet; 
dog  har  han  her  ikke  videre  glimrende  Resultater.   Derimod 
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veoler  han  8ig  god  Nytte  deraf  mod  vikarierende  BledniDger, 
især  fra  Luogerne.  Bao  tror,  at  mekaDiske  Forhold  apille 
en  stor  Rolle  ved  de  ved  uordentlig  iMenstraation  eller  for 
undertrykte  Hæmorroider  vikariereode  Qyperæmier,  Betæn- 
delser og  Blednlnger,  navnlig  fra  Lungerne,  som  Felge  af 
en  koilateral  Fluxion,  og  ban  mener  at  kunne  modvirke  disse 
mekaniske  IVIisforbold  ved  Indaanding  af  fortættet  Luft,  hvorved 
Lungerne  lettes  for  Blod,  og  dette  ved  det  forstærkede  Tryk 
i  Aorta,  der  bedre  overvinder  den  mekaniske  Modstand, 
lettere  bliver  Jedet  i  de  rette  Baner.  Den  samme  Betragt- 
ning leder  ham  til  at  antage,  at  ogsaa  mod  Klorose  vil  Ind- 
aanding af  fortættet  Luft  gjøre  Gavn,  skjendt  han  endnu  ikke 
praktisk  har  forsøgt  det  mod  selve  Sygdommen.  Ved  de  af 
Yircbow  omtalte  alvorlige  Tilfælde  af  denne  Sygdom,  hvor 
der  er  Abnormiteter  i  Anlæget  og  Vidden  af  større  Kar- 
stammer, kan  IMidlet  naturligvis  ikke  hæve  selve  Grund- 
lidelsen, men  det  kan  dog  t^jælpe  palliativt,  kompensatorisk, 
idet  det  hjælper  venstre  tijærte  til  at  overvinde  de  givne 
Modstande.  Ved  lettere  Tilfælde,  hvor  der  ikke  findes  saa- 
danne  Abnormiteter,  mener  han  derimod,  at  Meloden  kan 
virke  virkeligt  helbredende  med  sin  Indflydelse  paa  Aande- 
dræt  og  Kredsløb  og  ved  Forøgelsen  af  Hjærtets  Kraft. 
£ndelig  roener  ban,  at  Metoden  kan  være  gavnlig  ved  Mb. 
Brightii,  naturligvis  ikke  til  at  hæve  selve  Grundsygdommen, 
men  palliativt,  idet  den  skal  udøve  samme  kompensatoriske 
Virksomhed,  som  den  saa  hyppigt  ved  denne  Sygdom  op- 
trædende EiypertroA  af  venstre  Ujærtekammer;  ligesom  denne 
skulde  Indaanding  af  fortættet  Luft  ved  at  forøge  Aorta- 
trykket, ogsaa  forøge  Trykket  i  Nyrekurrene  og  derved  frem- 
kalde en  stærkere  (Jrinafsondring. 

Virkningen  paa  Blodomløbet  af  Indaanding  af  for* 
tyndet  Luft:  Som  tidligere  omtalt  benytter  W.  kun  sjel- 
dent  denne  Metode  mod  Sygdomme  i  Aandedrætsredskaberne, 
derimod  mener  ban,  at  der  er  en  videre  Murk  for  den  ved 
Sygdomme  i  Kredsløbets  Organer.  Ved  Indaanding  af  for- 
tyndet Luft  forø/tes  det  under  sædvanlig  Indaanding  normale 
negative  Tryk  i  Lungerne,  og  følgelig  forstørres  de  tidligere 
omtalte  af  dette  Tryk  fremkaldte  Virkninger  paa  Kreds- 
løbet ,  altsaa  Trykket  i  Aorta  formindskes  og  Lungernes 
sugende  Kraft  forøges,  hvorved  Tilløbet  af  Blod  til  dem  igjen- 
nem  højre  Side  uf  Hjærtet  lettes,  og  derfor  mener  han, 
at  det  især  er  to  Slags  Sygdomme,  i  hvilke  denne  Virkning  vil 
kunne  gjøre  Nytte,  nemlig  Sygdomme  i  højre  Side  af  Hjærtet 
og  Ftisis  (eller  ftisisk  Uabitus),  af  den  første  Slags  fornem- 
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melig  Stenose  og  InsufHciens  af  Valvula  tricuspidalis  og  der* 
næ8t  af  LungepulBaareDs  Rlapper.  Han  bar  imidlertid  endna 
ikke  havt  Lejlighed  til  praktisk  at  prøve  Metoden  og  mener, 
at  den  bør  forbindes  med  Indaandiog  af  fortættet  Luft, 
for  at  denne  ved  sin  indvirkning  paa  Aortasystemet  kan 
forøge  Vis  a  tergo  i  Venerne  og  hjælpe  til  at  drive  Blodet 
raskere  til  højre  Hjærte.  Og  i  alle  Tilfælde  mener  han,  at 
der  hos  Patienten  endnu  maa  være  en  vis  Kraft  tilstede,  han 
maa  ikke  være  videre  kortaandet,  da  Indaanding  af  fortyndet 
Luft  jo  fremkalder  en  kunstig  Aandenød. 

At  W.  benytter  Metoden  mod  Ftisis  (og  ftisisk  Babitos) 
er  begrundet  i  hans  Antagelse,  at  Dispositionen  til  osteagtige 
Dannelser  I  Lungerne  og  dermed  Anlæget  til  Svindsot  be- 
gunstiges ved  en  vis  Blodfattigdom  i  disse  Organer,  en  An- 
tagelse, han  finder  støttet  ved  nøjagtige  Iagttagelser  af  tro- 
værdige Forfattere  (saasom  tlokitansky,  Prerichs, 
Traube,  Lebert),  at  de  Hjærtesygdomme ,  som  besvære 
Blodets  Afløb  fra  Lungerne  til  Ujærlet,  altsaa  Stenose  og 
insufficiens  af  Mitralklappen,  medføre  en  vis  Immunitet  mod 
Lungesvindsot,  hvorimod  de  Sygdomme,  som  besvære  Blo- 
dets Tillob  til  Lungerne,  saasom  Stenose  af  højre  Ostium 
venosum  og  af  Lungepulsaaren ,  i  paafnldende  Grad  dis- 
ponere til  Svindsot.  Den  gode  Virkning ,  som  Bjærg- 
klimaet  udøver  mod  Svindsot,  tilskriver  han  ogsaa  for  en  Del 
den  Omstændighed,  at  den  tyndere  Bjergluft  begunstiger 
Blodtilløbet  til  Lungerne.  Og  den  samme  gode  Virkning 
mener  han  at  opnaa  ved  en  rationel  Benyttelse  af  sit  Apparat. 
Han  forbinder  indaandingen  af  fortættet  Luft  med  Indaanding 
af  fortyndet;  den  første  paa  Grund  af  dens  Virkning  paa 
Aandedrættet,  idet  Brystkassen  derved  udvides  og  Aande- 
drætskraften  forøges,  den  sidste  formedelst  dens  Indvirkning 
paa  Blodomløbet,  idet  den  fremmer  Blodtiiløbet  til  Lungerne. 
Desuden  styrkes  Brystkassens  Muskulatur  ved  Indaanding  af 
fortyndet  Luft.  Man  kan  indvende,  at  Indaanding  af  for- 
tættet Luft  virker  paa  Blodomløbet  i  modsat  Eletning  af 
Indaanding  af  fortyndet  Luft,  og  at  altsaa  den  ene  hæver 
den  anden.  Bertil  bemærker  han,  at  dette  uheldige  Forhold 
maa  man  søge  at  hæve  ved  en  fornuftig  individualiserende 
Behandling,  idel  man  efter  Omstændighederne  anvender  snart 
den  fortættede,  snart  den  fortyndede  Luft  i  længere  Tid  og 
stærkere,  end  den  anden.  Saaledes  lægger  han  ved  ftisisk 
Habitus  Hovedvægten  paa  den  fortyndede  Luft,  derimod  ved 
udviklet  Ftisis  paa  den  fortættede,  og  bruger  da  den  fortyn- 
dede   baade  sjeldnere  og  mindre  kraftigt.     Ban  har  i  det 
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Bele  været  tilfreds  med  de  Resultater,  som  hans  Praxis  har 
leveret  med  fiensyn  til  doDDd  kombinerede  Behandlings- 
maade. 

Ddaanding  i  fortyndet  Luft,  »der  for  W.  er  Hoved- 
midlet  mod  visse  Sygdomroe  i  Aandedrætsredskaberne,  især 
Emfysem,  benytter  han  saa  godt  som  ikke  mod  Cirkulationssyg- 
domme.  Ved  (Jdaandiog  i  atmosfærisk  Luft  synker  som  bekjendt 
det  negative  Tryk  i  Lungerne,  men  det  hører  ikke  aldeles  op, 
der  er  jo  altid  nogen  Luft  i  dem;  paa  Grund  af  denne  Af- 
tagen af  det  negative  Tryk  er  derfor  Trykket  i  Aortasystemet 
stærkere  under  Udaandingen  og  det  venese  Blods  Tilløb  til 
Lungerne  svækket,  hvad  man  jo  kan  se  paa  Qalsblodsaarerne. 
Ddaander  man  nu  i  fortyndet  Luft,  saa  fremkaldes  lignende 
Virkninger  paa  Cirkulationen,  som  ved  indaanding  af  for- 
tyndet Luft,  men  i  meget  svagere  Grad,  Trykket  i  Aorta- 
systemet bliver  mindre,  end  under  sædvanlig  (Jdaanding,  og 
i  Stedet  for  at  svulme  falde  snarere  Halsvenerne  samroen, 
men  som  sagt,  Alt  i  ringere  Grad,  end  ved  Indaandingen  af 
fortyndet  Luft.  Hvor  W.  derfor  vil  benytte  denne  mod  Gir- 
kulationssygdomme,  benytter  han  den  til  Indaanding;  skal 
den  nemlig  virke  paa  Kredsløbet  ved  Udaandingen,  maa 
Fortyndingen  drives  til  en  saadan  Grad  (langt  stærkere  end 
ved  Indaanding),  at  der  kan  befrygtes  Fare  deraf  for  Lun- 
gerne. Kun  hvor  der  tillige  er  Emfysem  tilstede,  hvor  alt- 
saa  Lungerne  kunne  taale  en  stærkere  Fortynding,  benytter 
han  den  til  Udaanding  mod  Cirkulationssygdomme,  de  samme, 
mod  hvilke  han  benytter  Indaanding  af  fortyndet  Luft^). 

Udaanding  i  fortættet  Luft  har  W.  lige  saa  lidt 
anvendt  mod  Sygdomme  i  Kredsløbet,  som  mod  Sygdomme 
i  Aandedrætsredskaberne. 

Endnu  skal  blot  fremsættes  nogle  Regler,  som  bør  iagt- 
tages ved  Benyttelsen  af  W.*s  Apparat. 

Patienten  bør  helst  staa  oprejst,  da  Lungerne  i  denne 
Stilling  have  det  frieste  Spillerum,  nødigst  ligge,  i  al  Fald 
da  med  Støtte  mod  Ryggen,  saa  at  han  sidder  over  ende  i 
Sengen.     Hver   Patient   maa   helst   have   sin    egen  IMaske. 


<)  Dr.  Budde  har  fQor  i  delte  Tidsskrift  meddelt  nogle  mærkelige 
Exempler  paa  Nytten  af  Udaanding  i  fortyndet  Luft  iklie  alene  mod 
et  Diabetes  melUtua  ledsagende  Emfysem,  men  ogsaa  mod  en  Lever- 
hyperæml,  og  deraf  atter  fnlgende  Virkning  paa  selve  Hovedsyg- 
dommen.  Virkningen  paa  Levertiyperæmi  skyldtes  jo  1  disse  Til- 
fælde aabenbart  Midlets  Indflydelse  paa  Kredsløbet,  der  lettede  det 
venøse  Blods  Tilstrømning  til  Lungerne  fra  Leveren. 
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Naar  en  Patient  skal  begynde  Behandlingen,  da  ber  man 
helst  lade  ham  øve  aig  noget  i  at  aande  i  almindelig  Luft; 
de  fleste  Mennesker  have  ikke  tilstrækkeligt  Herredømme 
over  sig  selv  med  Uensyn  til  Aandedrstlet,  man  vil  ofte  se, 
at  Patienten  i  Stedet  for  at  indaande  af  Apparatet,  udaander 
i  det  og  omvendt,  [hvad  der  jo  kan  være  betænkeligt;  man 
maa  holde  dem  til  rask  at  dreje  Hanen  paa  Slangen.  Man 
lader  ikke  Patienten  temme  eller  fylde  en  Cylinder  paa  en 
Gang,  men  lader  ham  aande  frit  2 — 3—4  Gange  eller  mere 
under  hver  Cylinderfyiding  eller  Temning,  et  Minut  eller  saa 
ad  Gangen;  naar  Cylinderen  er  tømt  elier  fyldt,  lader  man 
ham  sidde  ned  og  hvile  2—- 3  Minutter,  og  ligeledes  5 — 10 
Minutter  efter  hver  Seance,  inden  han  forlader  Lægen.  En 
Seance  varer  15—30  Minutter,  eftersom  man  tømmer  eller 
fylder  flere  eller  færre  Cylindre.  Man  begynder  almindelig 
med  en  lav  Grad  af  Fortætning  eller  Fortynding  Veo — Veo,  ja 
ved  Indaanding  af  fortyndet  Luft  endnu  meget  lavere,  og 
•stiger  eftorhaaoden  til  ^/4o  højst  Vss;  bruger  man  kombineret 
Behandling  med  fortættet  og  fortyndet  Luft,  skifter  man 
dermed,  begynder  og  ender  almindelig  med  fortættet  Luft. 
Det  er  ikke  tilraadeligt  at  overlade  et  Apparat  til  en  Patient 
uden  Kontrol;  mærker  han  gode  Virkninger  af  Behandlingen, 
fristes  han  til  at  overdrive,  adet  er  jo  kun  Luft«,  og  kan 
gjøre  sig  selv  Skade,  hvorpaa  baade  W.  og  BrQnniche  have 
anført  Exempler.  Er  der  Anlæg  til  Ftisis  hos  en  Emfyse« 
matiker,  kan  han  ved  overdreven  Fortynding  eller  for  længe 
fortsat  Brug  af  fortyndet  Luft  til  Udaandiog  bringe  den  fti- 
siske  Disposition  til  Udvikling.  Man  bør  sjeident  lade  en 
Patient  benytte  Apparatet  længere  end  1 — 2  Minutter  ad 
Gangen,  med  daglige  eller  sjeldnere  Seancer  (almindelig  kun 
en  om  Dagen),  og  kan  da  efter  nogen  Hvile  begynde  paa  ny. 
Mærker  man,  at  en  hidtil  tydelig  Fremgang  bliver  staaende 
eller  endog  gaar  tilbage  (hvad  man  kan  se  ved  at  tælle,  hvor 
mange  Kubikcentim.  Pt.  ind-  eller  udaander),  da  bør  man 
altid  holde  op  i  nogen  Tid  eller  efter  Omstændighederne  gjøre 
en  Forandring  i  Anvendelsen.  En  Patient  bør  ikke  benytte 
Apparatet  strax  efter  et  rigeligt  Maaltid,  elier  efter  en  An- 
strængelse,  Klæderne  maa  ikke  sidde  stramt,  og  er  der 
Anlæg  til  Brok,  bør  et  Brokbaand  anlægges  før  Benyttelsen. 
Den  besværlige  Fornyelse  af  Vandet  i  W.*s  Apparat  kan 
for  længere  Tid  undgaaes  ved,  at  man  sætter  noget  Borsyre 
til  Vandet;'  dette  har  paa  den  Maad.e  holdt  sig  friskt  hos 
mig  i  2  Maaneder. 


205 


Recepter  paa  H^rf  ■  tg  lnriiiMlte. 


Der  er  nu  snart  forløbet  et  Aar,  siden  vi  (se  Dgeskr.  t  Læger 
3dje  Række  XXI  Nr.  21)  henledede  Opmærksomheden  paa 
den  overhaandtagende  Misbrug  af  Morfinpræparater,  navnlig 
Morfinopløsninger  til  subkutan  Injektion,  et  Fænomen  som 
iøvrigt  ikke  er  karakteristisk  for  vort  Land,  men  ogsaa  har 
været  fremtrædende  I  andre  Lande  og  har  givet  Anledning 
til  Forandringer  i  Bestemmelserne  angaaende  Salg  af  Morfin 
fra  Apotekerne.  Vi  udtalte  dengang,  at  denne  Sag  vil  iaa 
større  og  større  Betydning,  efterhaanden  som  Brugen  af 
Morfininjektionerne  trænger  mere  igjennem  i  den  almindelige 
Praxis,  og  de  forskjellige  Henvendelser,  baade  fra  Læge- 
standens og  Apotekerslandens  Side,  der  ere  rottede  til  os 
angaaende  dette  Spørgsmaal,  synes  at  have  bekræftet  vor 
Antagelse.  I  Henhold  til  Cirkulære  fra  det  kgl.  Sundheds- 
kollegium  af  22de  Maj  1869  behøve  Recepter  paa  Morfin  og 
Morfinsalte  ingen  Fornyelsespaategoing,  naar  ikke  «den  fore- 
skrevne Dosis  indeholder  mere  end  1  Gentigram  af  disse 
Lægemidler**  Af  Grunde,  som  vi  nærmere  udviklede,  fore- 
slog Ti,  at  denne  Bestemmelse  skulde  ændres  derhen,  at  e  n  h  v  e  r 
Recept  paa  Morfin  og  Morfinsalte  i  Pulverform 
eller  i  Opløsning,  uanset  dennes  Styrke  og  den 
foreskrevne  Dosis,  enten  ikke  uden  Fornyelses- 
paategning  skulde  kunne  expederes  fra  Apote- 
kerne mere  end  én  Gang  eller,  hvad  der  vilde  give  endnu 
større  Sikkerhed,  skulde  tilbageholdes  paa  Apoteket, 
hvorfra  den  ikke  maatte  udleveres  hverken  i  Ori- 
ginal eller  i  Kopi,  saaledes  som  det  foreskrives  i  en  i 
S«-Anhalt  under  6te  Februar  1876  udgaaet  Forordning  til 
Apotekerne.  En  saadan  Forandring  i  Bestemmelserne  har 
allerede  længe  været  ventet,  og  naar  vi  nu  bringe  Sagen 
paa  Bane  paa  Ny  og  henlede  det  ærede  Sundhedskollegiums 
Opmærksomhed  paa  den,  saa  sker  det  kun,  fordi  vi  anse 
det  for  vor  Pligt  at  gjøre  os  til  Organ  for  de^ Mange,  som 
ønske,  at  det  paagjældende  Paabud  maa  komme  ret  snart. 
Vi  tvivle  heller  ikke  om,  at  et  saadant  Paabud  vil  blive  mod- 
taget med  Tilfredshed  af  Lægestanden  i  det  Hele,  uanset  den 
ringe  Ulejlighed,  det  vil  forvolde ;  thi  Sagen  har  vistnok  ikke 
en  mindre  praktisk  Betydning  herhjemme  end  i  Tyskland, 
hvor  man  allerede  .har  truffet  virksomme  Feransjtaitoinger 
for  at  hæmme  Misbruget,  eller  i  Norge,  hvor  det  ved  Plakat 
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af  12te  Dfcbr.  1876  g  2  er  blevet  forbudt  Apotekerne  at 
forny  Recepter  paa  Morfln,  Opium  og  Kloral  uden  efter 
Lægens  udirykkf^lige  l^estemmelse. 


LBgekredtiorenlDgtii  for  KJøbefthavn  og  Nordojslland 

afholder   IVIøde   Fre'ia^en   den   23de  Marts  bestemt  RI.   S  i 
d*Hrr.  Seekamp  &  Ko.*s  Lokale  paa  Oammelholm. 
Forhandjin^s^'jenstandene  ere: 

1.  Valg  af  Bestyrelse. 

2.  Meddelelse  fra  Udvalget  til  kollegiale  Vedtægters  Ud- 
arbejdelse. 

3.  Meddelelse  fra  Bestyrelsen. 

a)  Om  Porslngt't  til  Ombytning  af  Patienter  mellem 
Kommunehospitalet  og  Sygehuse  i  Frederiksborg 
Åmtsraadskreds. 

b)  Om  den  paatænkte  Reform  i  Lægernes  Enkekasses 
Love. 

4.  Om  den  Simonske  Dilatation  af  Urinrøret.  Prakt.  Læge 
Ørum. 

5.  Vil  en  Sygdomsstatistik  for  Provindsskolers  Vedkom- 
mende være  ønskelig  og  for  Øjeblikket  gjennemførlig? 
Dr.  med.  Jul.  Petersen. 

Kl.  5"/4  Fællesspisning.     3  Kr.  pr.  Kuvert. 
De   Læger,  der  onske  at  optages  sonfi  Medlemmer  af 
Foreningen,  henvende  sig  til  prakt.  Læge  Benj.  Olsen. 

Bestyrelsen. 


B«kJeBdt|ltrelM»  Hjemsendte  Reservelæger  eller  examiDered^  Under- 
læger i  Lægekorpset,  der  maatte  ønske  at  gjøre  Tjeneste  som  Reserve- 
læger under  den  forestaaende  Lejrsamling  eller  at  deltage  1  Sessions- 
undersøgelserne til  Efteraareti  ville  behage  Inden  Udgangen  af  denne 
Haaned  at  henvende  sig  tU  Stabslægen. 


Takance.  Paa  Lsdegaarden  bliver  Kandidatposten  at  besætte  tU  1ste 
April.  Ansættelsen  er  for  et  halvt  Aar,  dog  kan  den  afgaaende  Kandidat 
gjenvælges.  Gage  250  Kr.  halvaarligt  med  fri  Bolig,  Lys,  Brænde.  An- 
søgninger modtages  Indtil  den  24de  Marts  af  Dr.  med.  O .  S  t  o  r  c  h 
(Nørrebrogade  II).  ' 

Vinævaelset  Under  6te  Marts  er  forbenværende  Fyslkns  I  Aabenraa 
G   T.  Dahl  udnævnt  til  Fyslkus  I  Aalborg  og  Hjørring  Amter. 


DøisW.     Torsdagen  den  8de  ds.  døde  efter  et  meget  kort  Sygelcfe 
prakt.  Læge  1  Hals  F.  A.  S.  Getti. 
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Rettdte.  Efter  Distriktslæge  Schooboe's  Anmodning  gjeres  op- 
mærksom paa,  at  de  to  i  hans  Afhandling  i  forrige  Uges  Nummer  om- 
talte Tilfælde  af  kronisk  Brystlidelse  Ikke  ere  forekomne  1  hans  egen 
Praxis,  men  kun  ere  observerede  af  ham. 


•f wtigt  tTer  Sjfjhwume,  ••åifaM  •§  Msler  i  EjøheihtTi. 

Fra  EJøbenhaTns  prakt.  Læger  er  1  Ugen  28de  Febr.— 6te  Marts  an- 
meldt 816  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  734  af  Farsoter,  nemlig: 
Kopper  1,  Skaalkopper  28,  Mæslingers,  Skarlagensfeber  1,  ondartet 
Halssyge  2,  Strubehoste  4,  Kighoste  23,  Faaresyge  22,  gastr.  Feber  24, 
tyf.  ,Feber  7 ,  exantcmatlsk  Tyfus  • ,  Blodgang  • ,  asiatisk  Kolera  ■, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  90,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  13, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  •,  Koldfeber  5,  Brystkatarr  275,  Grippe  3, 
Lnnfcebetændelse  41,  Halsbetændelse  82,  akut  Ledderevmatisme  14,  andre 
Farsoter  94  ( bl.  ØJenbet.  I ,  Zona  > ,  Nældefeber  1 ,  Stomatitis  > , 
Forunkler  2,  Erytem  •  og  Redllnger  90  Tilfælde);  desuden  Gonorré  51, 
venerisk  Saar  12,  erhvervet  SyOlls  4,  medfødt  SyQIis  •,  Fnat  4,  Dran- 
kergalskab 4  og  Brændevlnssygdom  7. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  flesle  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i :  Toldbodvcj,  St  Annæplads  og  Graa- 
brødretorv. 

Dødsfaldenes  Antal  er  90.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  9 
(Skarlagensfeber  1,  Kighoste  4,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  3,  Ansigts- 
og  anden  Vaodrerosen  1);  konstitutionelle  Sygdomme  26  (Lunge- 
svindsot  15);  voldsomme  Dødsaarsager  5  (Selvmord  2);  Dannel- 
sesfejl  6;  lokale  Organsygdomme  32;  andre  hyppige  Døds- 
aarsager 12  (Tæring  hos  Smaaborn  5) 

Levendefødte  ere  167  (94  Drenge,  73  Piger);  Dødfødte  5. 

Den  forløbne  Uge  har  været  asædvanlig  kold  med  betydelige  Vanne- 
•Tlogninger,  omdrejende  Vinde  og  temmelig  tør  Luft 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  104,  af  Mæslinger  14,  af  Skarlagensfeber  16,  af  Kig- 
hoste 38,  af  tyf.  Feber  og  Tyfus  17;  i  Liverpool  af  Kopper  7;  1  Kri- 
atiania  af  Mæslinger,  Skarlagensfeber  og  Kroup,  resp.  2  af  hver;  1  Stok- 
holm af  Mæslinger  2,  af  Skarlagensfeber  4;  1  Kønigsberg  af  Skarlagens- 
feber 1,  Difteritis  og  Kroup  6;  I  Danzig  af  Skarlagensfeber  7,  af  Difteritis 
og  Kroup  5;  i  Stettin  af  Difteritis  3,  af  tyf.  Feber  1;  1  Hamborg  af  Mæs- 
linger 4,  af  Kronp  2,  af  tyf.  Feber  3;  1  Berlin  af  Skarlagensfeber  9,  af 
Kroup  14,  af  Kighoste  8,  af  tyf.  Feber  9;  1  Bryssel  af  Kopper  3;  i  Paria 
af  Kopper  5,  af  tyf  Feber  27;  1  Wien  af  Kopper  13,  af  SkarUgensfeber 
og  Difteritis  35;  i  Alexandria  af  Blodgang  3;  1  Ny-Nork  af  Skarlagens- 
feber 21,  af  Difteritis  23;  1  KalkotU  af  asiatisk  Kolera  56;  1  Bombay  og 
Madrat  af  asiatisk  Kolera  resp.  2  og  369.  I  Persien  er  Koleraen  naaet 
til  Ghuln  i  Chorassan. 


1  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Hedaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
iste  Sal. 
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Avertissementer. 


N#  S«  li«  Pt     Miøde    don   »»do    Miarts    Kil.  7"/!. 

Waldenburgs  pnevmaliske  Apparat  staar  stadigt  til 
Afbenyttel&e  i  Vesterbros  romerske  Badeanstalt,  Absalons- 
gade 5.  XU  Traub. 

Landprazis. 

1  en  smuk  Ego  paa  en  af  Øerne  ønsker  en  yngre  Læge 
at  afstaa  sin  Praxis.  —  Aarlig  Indtægt  c.  5000  Rr.  Afstaaelses- 
sum  2000  Kr.  med  Udbetaling  efler  Overenskomst.  —  Der 
findes  Apotek  paa  Stedet.  —  Bolig  haves  tilleje.  —  Billet 
rork.  Landpraxis  modtages  i  Lebet  af  8  Dage  hos  C.  A.  Beliiel. 

^■■■■*        ■■  ■■  ■■  ^         *  ■■■■■■II  »^^É—  MiiB»ii^.»M  m         ■■■-■■  m      11^  ^p^^^—      MM  ■■■■■» 

Paa  C.  A.  KeitiePt  Forlag  er  udkommet: 

Orienterende  Bemærkninger 

angaaende 

Sutllieds?ilkaareie  og  Dødelighedsforholdeiie 

i  KjøbenhavD 

af 

Stadslæge  Dr.  med.  P«  A.  ScUelsaer. 

Pris:  60  Øre. 


Vejledning 
til 

Konsten  at  pleje  Syge. 

Bfler 

Florence  S.  Lees'  Handhook  for  Hospitals  Sisters 

Oversat  af 
S.  Xjilttiohau. 

Med  Fortale  af 

Dr.  med.    S.  Engelsted. 

Pris.  2  Kr. 


Avertissementer  indrykkes  for  en  Pfis  af  ;25   Øre  pr. 
Petitlinie. 


c.  A.  KeiUeli  ForUf.      élaoco  Lsnoi  Boftrjkkerl. 


tiékMtun.  1.  M.Iutel8n. 


Ugeskrift  for  Læger. 

34«  Række  XXIII.  Nr.  14  15. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Bidie. 


Indbold:  8.  Litj:  lli|le  TilfaMe  af  bf  nik  blaria.  0.  Mi:  Hagl«  BeMBriangtr  yd- 
mfUt  Surmulet  m  Sjgdta*-  tf  DtMigMiftililta«  i  kA^knUåim. 
S.  liitiielili:  Maidliig«  af  Klleritis.  BakaiAiif «  af  bdKanufrwfaM. 
iMfii.  m  hlfimi  af  liUppar  far  la  4auk.natiiiuka  fir.  Tlllac  til  hitnn 
fcr  M  dariidt  NItti  i  IjabaikaTt  TiUiag  lil  IffilatiT  far  IJabaham  Pafilia 
MrtlBiic  H  BMljnlia  af  iHt  Jan  4863.  Grkitort  til  LttlHi  Apatokm.  Grki- 
hra  t3  laatliga  aitariivc^  Lagar  i  Lailit  Mj«iAg|arfla8r.  fakaiair.  Oitaa- 
Mantiaa.   Oranigt  am  Bjgiawaa,  IMifaM  ag  FaMir  i  IjabnkiTi. 


N«gle  Tilltelde  af  Imiisk  Halaria. 

(Meddelt  af  Cand.  med.  Sigfred  Leiy.) 


I  den  senere  Tid  er  der  paa  KomroanehoapitaleU  3dje  Af- 
deling forekommet  nogle  Tilfælde  af  ovennævnte  Sygdom, 
hvilke  herved  med  Overlæge  Triers  velvillige  Bistand  og 
efter  hans  Ønske  offentllggjøres. 

De  paagjældende  Patienter  —  i  Alt  4  —  vare :  1  Smede- 
svend, hvis  Sygdoms  Begyndelse  laa  nogle  Aar  tilbage,  og 
3  Matroser  —  hvoraf  2  fra  samme  Skib,  —  der  lige  vare 
hjemkomne  med  deres  Sygdom  fra  Afrika.  Den  førstnævnte 
frembød  Billedet  af  Sygdommens  sidste  Stadier,  vidt  for- 
sKjelligt  fra  det,  de  3  andre  præsenterede;  og  idet  der  af 
disse  sidstnævntes  Journaler  vælges  den  udførligste  til  Med- 
delelse in  extenso,  er  der  med  det  samme  givet  en  Skil- 
dring af  den  Form,  hvorunder  Affektionen  hos  disse  3  op- 
tnkadte. 

Nr.  I.  A.  O.,  Sømand,  18  Aar.  Indl.  d.  Vio76.  Pt.  var  for  3  Maaoeder 
sideo  i  :Hafnen  Largos '  paa  GuineakyatoD  med  sit  SUb  for  at  hente 
Palmenødder.  Han  havde  her  1  deo  Tarmeste  Aarstid  (c.  36°  R-)  ait 
Arbejde  ?ed  Stavningen  af  Lasten,  hvor  Luften  var  meget  slet  og  blev 
det  1  end  højere  Grad  vod  Uddunatolngenie  Ira  Mmenødderne«    Han  var 

34J«  Sakka.  23de  Bd« 
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Jere  Gåige  I  Uåndi  men  bar,  saavidt  han  véå,  ikke  dér  .Tm^  ft  Bontrlng 
med  Syge.  Skibets  Kaptajn  døde  dernede  efter  8  Dages  Sygeleje  af  en 
lignende  Sygdom  som  den,  hvoraf  Pt.  nu  Ilder.  Strai  efter  Skibets  Af- 
gang fra  Kysten  (som  paa  dette  Sted  er  m«set  •»  sumpet)  p  blev  han 
saavel  som  5  andre  ombord  syge  af  samme  Sygdom.  De  fik  Hovedpine, 
Svimmelhed,  Anfald  af  Kulderystelse  med  Hede  og  Sved,  uden  at  dog 
disse  tre  Tilstande  synes  at  have  været  skarpt  adskilte.  Disse  Anfald 
gjentog  sig  hos  dem  alle  regelmæssig  hver  2(Jen  Dag  og  varede  det  meste 
af* FormlddageQ,  efterladende  stor  Mathed.  Appt.  var  luin  ringe;  Aabn. 
^emkatdteø  stadig  ved  store  Mængder  engelsk  Salt,  som  de  efter  en  paa 
Kysten  boende  Læges  Raad  jævnlig  brugte.  Der  var  flere  Gange  lidt 
tyndtflydende  Blod  i  Aabntngen.  Der  var  higen  Hmerter,  men  kun  eegea 
Følelse  af  Tryk  1  vansire  Hypochondrium  og  nogen  Ømhed  for  Tryk  paa 
veustre  Side  af  Underlivet  opadtil.  Huden  blev  stærkt  gulfarvet  Sam- 
tidigt flk  Pt.  mørke  Pletter  rnndt  om  paa  Kroppen,  men  navnlig  paa 
Benene;  Taudl^jedet  blev  ømt,  svullent  og  mørkt,  løsnede  sig  fra  Tæn- 
derne. —  Kosten  ombord  var  meget  slet.  —  £fierhaanden  som  Skibet 
kom  Nord  paa,  bedredes  Tilstanden,  og  da  det  efter  82  Dages  Rejse 
naaede  Falmouth,  befandt  Pt.  sig  nogenlunde  vel;  der  holdt  sig  dog  ved- 
blivende Mathed  og  Tyngde  i  Underlivet  til  nu,  da  han  derfor  søger 
Hospitalet.  ~  Pt.  er  livlig,  klar,  beAnder  sig  vel,  naar  han  ligger.  Han 
er  godt  bygget,  ikke  mager,  Hud  og  Slimbinder  svagt  gullige.  Tand- 
kjødet  noget  mørkt,  slu  ter  ved  Bandene  ikke  tæt  til  Tænderne  — 
Stetoskopien  viser  intet  Sygeligt.  —  Ved  Perkossion  af  Milten  faas  I 
Aiillæriinlen  mat  Lyd  fra  8tle  Ribben  og  nedad  til  12te;  denne  fortsæt- 
ter sig  umiddelbart  over  I  en  Svulst,  som  kan  føles  gjennero  Underlivs- 
væggen,  naaeade  ned  til  2-<-3  Centimeter  tilvenstre  for  Navlen.  Under- 
livet lidt  ømt  over  Svulsten,  ellers  naturligt  —  Paa  Benene  ses  en  Del 
Petekkier.  —  Aabning  og  Vaodladnlng  i  Orden.  Tg.  ren.  —  Urinen  klar, 
sur,  mørk,  indeholder  hverken  Æggehvide  eller  Galdefarvestof.  P.  84, 
Tp.  37,6. 

hp,    Salphat  ferrov. 

~~      chinicl. 
s.  i         as  Gram  2. 
MixL  acid.  snlph. 

Gram  200 
d.  1  Spat  6  G.  i  Døgnet 

37  a 
D.  *Vio.    Tp.  zIj^  Miltsvolsten  taber  sig  godt,  naar  dog  endnu  et 
37,# 

Par  Fingersbred  onder  Rlbbensranden.    Velbefindende.  e.  1. 

IK  *Vio.  Milten  naar  en  Fingersbred  under  Ribbensrandeo. 

D.  "Ao.  Milten  kan  lige  føles  under  Ribbensranden. 

D.  23de.  Har  faaet  en  let  Angina  tonsiltaris. 

D.  24de.  Angina  har  atter  tabt  sig. 

D.  26de.  Miiteo  kan  endno  lige  føiea  ved  RiM»ensraoden*,  »naker  at 
ndskrl  ves. 

Jeg  bar  set  Pt.  et  Par  Maaoeder   efter  CJdskrivpiageot 
baD  var  fuldstæDdtg  rask;  havde  ikke  havt  noget  Tilbagefald. 

De  to  andre  Patienter  af  samnie  Kategori  vare: 

Nr.  2.     J.  i.,  23  Aar,  Mairo«.     indk.  d.  *Vt7d.     Udakr.  d.  «Vio7a. 
Mans  BO  varende  Sygdom  begyndte  for  5  Maaneder  aMen,  da  lum  iMå 


211 


flit  Skib  opholdt  sig  i  Kongo-Bogton;  Sygdommen  optraadte,  efter  hvad 
man  af  hans  Beretning  luin  antage,  i  de  fer8te.14  Dage  som  l^onti" 
nnerende  Feber,  der  senere  hlev  intermitterende,  føret  med  lange  og 
nregeJmætsige  Pavser  —  stundom  paa  8—14  Dage,  men  i  de  sidste  14 
Dage  med  temmelig  regelmsaefg,  qvotidian  Typns.  Han  liar  na  daglig 
et  Anfald  med  atærlL  Knlderystelse,  Hede  og  Sved,  livert  Stadlom  varende 
Ob  1  Time;  —  liar  liaft  et  aaadant  I  Dag.  -^  Hudfarven  er  let  gusten. 
Milten  belydeiig  forslerret:  Matheden  begynder  ved  nederste  Rand  af  7de 
Ribben  paa  venstre  Side  og  naar  til  én  Fingersbred  fra  Navleo. 

Rp.    Mlxt.  acid.  chin.  ferros. 

D.  SSde.  Anfaldene  fuldstændig  ophørte.  Milten  betydelig  formind- 
sket: naar  nu  knapt  Midten  mellem  Ribbensranden  og  Navlen.  Ved 
Mikroskopi  af  Blodet  findes  Blodlegemerne  noget  mindre  end  sædvanlig; 
2  561  500  rede  p.  Gmm. ;  1  hvidt  paa  69  rode« 

D.  '°/]o.  ingen  Miltsvulst  at  opdage  ved  Palpation  elier  Per* 
kauloo. 

D.  12te.    3  400800  røde  Blodlegemer  p.  Gmm. }  1  hvidt  paa  195  røde. 

Nr.  9.  H.  C,  15  Aar,  SIdbsdreng.  Indl.  d.  "/»TG.  Udskr.  *Vi7e. 
Pt  er  fra  samme  Skib  som  Nr.  2.  Har  ligeledes  først  sporet  sin  Syg- 
dom under  Opholdet  i  Kongo- Bugfen.  Men  hans  Anglveisfcr  om  dens 
første  Optræden  og  senere  Forlob  tkke  tyiielige.  Har  nu  Feberanfald, 
der  komne  med  ubestemte  Mellemrum  —  mest  efter  Anstrængelse,  og 
nden  odtalt  Intermittenska rakter.  Sidste  Anfald  Igaar.  Ved  den  objek* 
tive  Undersøgelse  findes  Milten  forstørret:  fra  9de  Ribbeo  til  i  Højdé 
med  Navlen;  --^  ellers  intet  væKentiist. 

D.  25de.  Pt,  havde  i  Aftes  et  Kuldeanfald  oden  efterfølgende  Hede 
og  Sve^. 

D.  2Tde.  Sover  arollg;  er  stærkt  halloelneret;  der  er  stærkt  udtalt 
Famllledispositioo  til  Sindssyge.    Faderen  ønsker  ham  hjem. 


Den  4de  Paiient,  der  som  Dævnt  frembed  SygdommeDB 
sidste  Fase,  \ar: 

Nr.  4.     J.  K.,   Smedesvend,    25  Aar.     Indl.  */io76  -|-  */n. 

Pt.  vil  aldrig  have  havt  Skrofulose  elier  Syfilis;  ban  har  aftjent  sin 
Værnepligt  og  i  det  Hele  nydt  en  fortræfi'ejlg  HelbredstUstaod  indtil  for 
3  Aar  siden,  da  hans  nuværende  Sygdom  begyndte,  medens  han  opholdt 
sig  i  Nordamerika,  1  Indlanopoiis,  en  By,  der  efter  hans  Udsagn  skal 
have  en  meget  usand  Beliggenhed  ved  Sammenstødet  af  flere  Floder  og 
være  stærkt  hjemsøgt  af  Pebersygdomme;  han  levede  dér  under  gode 
Vilkaar  og  havde  rigeligt  Udkomme.  Han  fik  den  Gang  febrile  Symp- 
tomer, og  navnlig  led  han  af  stærk  og  vedholdende  Nattesved;  der  synes 
efter  Beskrivelsen  Ikke  at  have  været  Intermliteos  lignende  Anfald.  Feber- 
tilfældene ophørte  efter  c.  2  Maaneders  Forløb,  og  han  fik  da  «Golsot» 
og  iaogvarlg  Diarré.  Ban  magrede  stærkt  af  og  var  aldeles  arbejds- 
ndygtlg,  hvorfor  han  rejste  hjem  til  Evropa.  Sørejsen  over  Atlanterhavet 
hekom  htm  nventet  godt,  og  ved  hans  Ankomst  hertil  var  TUstanden 
betydelig  bedre;  han  kunde  arbejde  i  omtr.  1  Aars  Tid  og  befandt  sig 
taaielig  vel.  Forrige  Efteraar  blev  han  atter  syg:  fik  Febertllfæide,  Natte- 
aved  og  Diarré,  hvorfor  han  indlagdes  paa  Frederiks  Hoepltal,  hvorfra 
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)  an  efter  c.  en  Maaneds  Forløb  ndskreyea  betydelig  bedre;  hans  Sygdom 
blev  efter  hans  Udsagn  paa  flospitalet  kaldt  iTyfns*.  Ved  Juleitd  1875 
vendte  Imidlertid  de  ovenn«vnte  sygelige  Symptomer  tilbage,  og  senere 
har  han  stadig  været  syg,  om  der  end  har  været  Ikke  ringe  Vexlen  1 
hans  befindende.  Han  er  stadig  bleven  blegere,  svagere  og  muttere,  har 
mistet  Appetit,  har  jævnlig  haft  tynd  Aabning.  svedt  meget  om  Matten 
samt  af  og  til  hafl  hovne  Pedder;  der  har  ikke  været  Smerte  noget 
Steds,  kun  ubetydelig  Hoste  med  liilt  gult-kiattet  Opspyt,  men  betydelig 
Kortaandethed ;  aldrig  Opbrækning  eller  OpboAtning  af  Blod.  Urinlad- 
ningen fri.  Han  har  afvexlende  ligget  og  været  oppe,  ikke  brugt  Læge- 
hjælp, men  for  Resten  levet  under  gode  Forhold 

Han  er  af  ndtalt  kakektisk  Hudfarve;  Øjnenes  Bindehinder  hvide  med 
gulligt  Skjær;  Slimhinderne  meget  blege;  Tungen  belagt,  halvtør;  Læ- 
berne skorpede.  Afmagringen  betydelig.  Ingen  Ødemer  for  Tiden. 
P.  120.  ret  kraftig.  Der  høres  en  Del  spredte  Rallelyd  over  begge  Lun- 
ger; 1  øvrigt  intet  Abnormt  ved  Brystorganerne.  Milten  betydelig  for- 
størret, begynder  1  Aiilærlinien  ved  7de  Ribben,  gaar  frem  under  Rib- 
bensranden  indtil  1  Fingersbred  over  Navlen,  er  tillige  noget  forøget  i 
Bredde  s«a  at  den  føles  fra  7de  Ribbensbrusk  til  Spidsen  af  Ilte  Rib- 
ben; Overfladen  glat.  Randene  Ikke  skarpt  følelige;  den  er  ikke  øm  for 
Tryk.  Levermathed  begynder  ved  5te  Ribben,  gaar  et  Par  Fingersbred 
under  Rlbbensranden ,  paa  Bagfladen  begynder  den  ved  øverste  Rand  af 
9de  Ribben  og  forsliydes  ved  dyb  lodaanding  2  Fingersbred  nedad. 
Venstre  Lap  ogsaa  noget  forstørret,  naar  næsten  til  7de  Ribbensbrusk 
paa  venstre  Side,  saa  at  kun  et  smalt,  klart- tympanltlsk  Parti  lader  sig 
paavlse  mellem  denne  og  Milten.  Underlivet  iovrlgt  naturligt.  Urinen 
klar,  sur,  uden  Æggehvide  eller  Blod.  Den  mikroskopiske  Undersøgelse 
af  Blodet  viser:  Blodlegemerne  meget  smaa;  hist  og  her  i  Serum  findes 
en  Del  spredte,  i  Grupper  liggende  Smaapartlkier  af  forskjellig  Form 
og  mørk  Farve  ^).  Antallet  af  røde  Blodlegemer  p.  Gmm.  1  459  5 10; 
1  hvidt  paa  111,6  rode. 


Tp.  i?.   P.  120. 
40 


Og  desuden  hyer  2den  Dag: 


Rp.    Sulphat  ferros. 
Sulphat.  chin. 

aa  Gram  2. 
s.  i.  Mlxt.  acid.  sulph. 
Gram  200. 
1  Splseskef.  6  G.  1  Døgnet 


Rp«    Ghloret  chln. 

Gram.  1,M0 
(1  vandig  Opløsning) 
fordelt  paa  2  Doser. 


Under  denne  Behandling  iagttoges  en  langsom,  men  sikker  Frem- 
gang, saaiedes  at  der  d.  *'/io  noteres  : 

jp^  ^L?'   P.  84.  AppL  bedre.    Spontan  Aabnlog.    Miltsvnlsien  mind- 
•kes.     Blodundersøgelsen  viser:   2  245  400  røde  Blodlegemer  p.  Gmm.; 
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1  bvidt  ]wa  101  røde.  Al  og  til  spredte  Ødemer;  Urineo  TedbllveDde 
Bormal. 

Sep.  ebloret  chlD. 

Men  den  'Vio  optraadte  pladselig  stærke  Brysttilfælde,  om  hvilke 

der  d.  26de  noteres: 

37  S 
Tp.  .-:-'   Han  boster  meget  og  bar  opspyttet  nogle  Klatter  af  karak- 

terlstisk  rabiglnos  Farve  og  sejg  Beskaffenhed ,  hængende  fast  ved 
Glasset.  Klager  ikke  saa  meftei  over  Slinget  i  Dag  som  Igaar.  Ret  god 
Søvn.  Ligger  mest  paa  venstre  Side;  kan  dog  ligge  pea  begge.  Na- 
turlig Aaboing  i  Dag.  Der  er  mat  Perkussion  i  venstre  Regio  infrasca- 
polaris  af  middel  St>rke,  ingensteds  træmat,  mindst  udtalt  i  det  Hvirvel- 
søjlen nærmest  liggende  Parti.  Aandedrættet  er  her  kun  lidet  svækket; 
men  der  høres  en  stor  Mængde  fugtige  Rallelyd.  Saadanne  ere  lige  saa 
hyppige  I  højre  l^egio  mrrascapularis,  aftage  paa  begge  Sider  opadtll,  hvor  de 
ere  blandede  med  RonchI,  som  høres  lige  til  Spidserne.  Reg.  Infrascapul. 
dextr.  for  Syn  og  Følelse  noget  udvidet  Han  har  et  lidt  sammenfaldent 
Udseende,  er  meget  bleg;  overordenflig  tonghørig.  Aandedrættet  44. 
Mæsevingerne  I  Bevægelse.    Rallen  hørlig  1  Afstand. 

Bp.    Epithem.  tepid.  pector.  tot. 
Milt.  (lavaM 

afTexlende  med 
Milt.  acld.  ehln.  ferros. 

Disse  Tilfælde   svandt  under  denne  Behandling  hurtig  og  d.  *%q 

noteres :  — ^æ8ten  ingen  Hoste.   Perkussion  af  Forfladen  overalt  klar. 

Rallelydene  stærkt  aftagne  I  Antal;  flest  paa  højre  Side.  Paa  Bagfladen 
børes  der  lidt  fugtig  Rallen  ved  Basis  af  højre  Lunge,  ellers  ingen.  I 
den  øverste  Halvdel  af  venstre  Regio  infrascapularis  klares  Perkosslonen 
godt ,  men  i  den  nederste  Halvdel  holder  den  sig  mat  og  her  er  Respi- 
rationen, Stemmegjenlyd  og  Stemmefremilus  svækket —  Miltspidsen 

omtr.  2  Fingersbred  under  Uibbensranden. 

D.  */ii.  — -* —  HingeHoste.  Der  holder  sig  vedblivende  Dæmpning  nedad 
paa  venstre  Side  fra  Skuidei bludels  nederste  Hjørne;  men  Aandedrættet 
børes  ~  om  end  noget  svagt  —  til  Basis.   Paa  hele  højre  Bagflade  børes 

talrige,  fugtige,  middelflne  og  fine  Rallelyd  —  stærkest  dedad. Milten 

føles  ikke  længer;  Peikussionsmatheden  strækker  sig  til  2  Fingersbred 
over  Ribbensranden. 

Men  fra  d.  '*  io  havde  der  Imidlertid  begyndt  at  vise  sig  en  Noma 
paa  bejre  Kind,  der  udviklede  sig  hurtig  og  stærkt  medtog  Patientens 
faa  Kræfter,  og  d,  Vn  faldt  han  pludselig  sammen  og  døde. 

Sektion  foretoges  d.  */n76  (af  Prosektor  Bang). 

(Dilatatio  cordis  com  tbrombos.  Embolla  rsmi  art.  pulm.  d.  eum 
infarcto  parvo.  Pneumonia  d.  (bypostatica)  inclpiens.  Hydrothorax 
duplex ,  imprimis  sin-  Uydropericardium.  Ascites.  Hyperplasia  et 
Infarct.  (7)  mnltipl.  lieiiis.  H^persemia  hepatis  com  inflltr.  adlpos.  (1.  g. 
Noma  genæ  dextræ.   Ødema  phvynglB  et  laryngls  impr.  d.). 


1)  M.  fl.  IB  Spiritus  concent.  Gram  40. 

Aqvæ.  desiil.  Gram  160. 

Liqvor  sacchari  tosti.    Gram  2 
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DiidBstlTbeden  var  ophørt.  I  begge  Benene,  iser  det  hejri,  fandles 
betydelige  Ødemer,  ligeledes  paa  den  bageste  Plade  af  Kroppen  og 
begge  Overarmene.  Højre  Kind  var  svullen,  og  midt  paa  den  fandtes  en 
grønlig  Plet  af  6  Centimeter  1  Tværmaal;  det  midterste  Parti  af  denne 
var  sort  1  en  Krones  Udstrækning.  Mundens  Slimhinde  og  Kindens  Fedt- 
pude  paa  højre  Side  var  forvandlet  til  en  skiden,  blød,  gulgrøn  Masse, 
en  stor  Del  af-  M.  masseter  var  sort,  fugtig,  temmelig  mør.  I  Art 
maxili.  ext.,  som  løb  igjennem  det  gangrænerede  Væv,  fandtes  ingen 
Troinber,  hvorimod  Væggene  af  den  tilsvarende  Biodaare  gjennem  hele 
det  gangrænerede  Parti  fandtes  møre  og  misfarvede;  den  havde  et  smud- 
sigt, puriformt  Indhold,  og  ved  Randen  af  Underkjæven  var  den  tilstoppet 
af  smaa  rødgraa  Tromber. 

Ved  Aabningen  af  HJærneskallen  fandtes  Hjærneos  Hinder  øde- 
matøse,  temmelig  blodtomme;  HJærnen  fugtig.  Ikke  særdeles  bleg.  Bar- 
ken maaske  med  et  svagt  mørkt  Anstrøg;  ved  den  mikroskopiske  Under- 
søgelse opdagedes  ingen  melanæmiske  fimboli,  men  i  de  smaa  Pulsaarer 
og  Haarkarrene  dog  mange  Grupper  af  gullige  runde  (Pigment?)  Korn  hist 
og  her  paa  Væggene. 

I  venstre  Lungesæk  fandtes  hen  ved  l^a  Pot  klar  serøs  Vædske; 
Lungen  var  stærk  øderaatøs.  Ikke  fasthærtet,  der  var  Ingen  Fortætninger, 
kun  nedadtil  saa  man  et  lille,  lufttomt,  mørkerødt  Parti  (Kompression), 
fløj  re  Lunge  var  ligeledes  stærkt  ødematøs;  den  var  overalt  fast  tli- 
hæitet  og  i  Adhærencerne  var  der  et  betydeligt  Ødem,  saa  at  Lungen 
var  adskilt  fra  Brystvæggen  ved  et  over  2  Centimeter  tykt  Lag  af  øde- 
matøst  Bindevæv;  i  den  øverste  Del  af  den  nederste  Lap  var  der  dannet 
en  frisk  hæmorraglsk  Infarkt,  der  viste  sig  som  en  sortrød  Knude  af  en 
lille  Valnøds  Størrelse;  1  den  tilførende  Puisaaregren,  omtr.  P/i  Ctm. 
fra  Infarktens  Spids  fandtes  en  ganske  frit  liggende  Embolus  af  Størrelse 
som  et  Riskorn;  Aarens  Væg  viste  ingen  Foranuring. 

I  Hjærtesækken  fandtes  over  100  Knblkctm.  klar  serøs  Vædske 
med  fine  flbrloøse  traade.  Hjærtet  var  stort,  uden  Fedt,  begge  Kamre 
stærkt  udvidede.  Væggen  af  højre  4—5  og  af  venstre  6—13  Mm.  Klap- 
perne sunde.  HJærlekjødet  var  paa  Snitfladen  blegt,  lidt  graailgt,  men 
ikke  mørt,  frembød  ingen  gulig  Stribning.  Saavel  i  begge  Kamre  som 
Forkamre  fandtes  en  forholdsvis  betydelig  Mængde  Blod,  omtr.  50  Kobikctm. 
1  hvert,  dels  flydende,  dels  størknet;  dette  sidste  dannede  dels  gule,  dels 
mørke  Koagler,  af  hvilke  en  Del  benne-  til  nøddestore  navnlig  i  hejre 
Kammer  bestod  af  forskjelligt  farvede  Lag,  de  vare  ikke  henfaldne  1 
Midten;  1  de  store  Kar  en  rigelig  Mængde  dels  flydende,  dels  størknet 
Blod. 

Svælgets  Slimhinde  noget  ødematøs,  dens  Aarer  stærkt  fyldte; 
navnligt  et  stærkt  gulligt  Ødem  paa  den  bageste  Ganebue  og  Randen  af 
Ganesejlet  paa  hejre  Side,  paa  den  forreste  Flade  af  Strubelaaget,  Lig. 
ary-epiglott.  samt  højre  Side  af  Strubehovedets  bageste  Flade. 

I  Bughulen  fandtes  rigelig  3  Pægle  klart  Serum  med  store  gelé- 
agtige Koagler. 

Milten  var  meget  stor:  18,6  Ctm.  lang,  12,5  Ctm.  bred,  5,7  Ctm. 
tyk.  Vægt  169  Kvint.  Kapselen  glat,  lidt  fortykket,  hift  og  her  med  fine 
Blndevævsbelægnlnger.  Mange  smaa,  gullige  Pletter,  som  føltes  at  svare 
til  større  og   mindre  Knuder  1  Vævet;   Snitfladen  mlddeimaadig   fast. 
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mørik,  r«dl>rqo*  Trtbekleroe  tjdelfg«,  Fol]fkl«TDe  ikke.  Svarende  til  de 
blege  Pletter  paa  Overfladen  fandtea  en  stor  Mængde  gullige,  faste  Par* 
tier  af  Størrelse  som  Ærter  eller  derover;  de  vare  omgivne  af  et  bredt 
Bttlte  af  temmelig  fast  Væv,  som  1  Reglen  var  noget  stærkere  blodfyldtend 
det  øvrige  liUtvæv>  fra  hvilket  det  ikke  var  skarpt  begrænset;  paa  Snlt- 
Øaéea  var  der  tillige  noget  større  faste  Partler,  (som  Vald nødder  eller 
Æg),  men  skarpt  begrænsede  og  af  lidt  blegere  Farve  end  det  omgivende 
Væv  i  deres  Form  var  uregelmæssig  rundagtig  med  smaa  uregelmæssige, 
graalige  Smaaknnder  og  Strænge  som  Udlebere  fra  deres  Omkreds.  Saa 
vidt  som  Pulsaaren  lod  sig  klippe  op,  lykkedes  det  ikke  at  finde  Tromber. 

Ved  den  mikroskopiske  Undersøgelse  af  de  blødere  Partler  findes 
mange  storkjærnede  Celler  og  en  stor  Masse  store,  rundagtlge  Celler, 
som  ere  fyldte  med  grove  brunlige  Pigmentkorn,  som  ofte  ere  saa  store 
som  et  lille  blodlegeme  og  som  ere  til  Stede  i  rigelig  Mængde. 

Leveren  temmelig  stor,  glat,  mørkered,  naaede  i  højre  Papillær- 
Unie  3  Pingersbred  nedenfor  Ribbensranden;.  Snitfladen  af  Muskatnøds 
Udseende,  idet  Acinl  i  Omkredsen  vare  mere  eller  mindre  stærkt  fedt- 
infiltrerede. 

Maven,  Tarmen  og  Nyrerne  vare  sunde. 


Ved  at  saoiiDeDstille  disse  Tilfælde  med  Iagttagelser  af 
Forfattere,  som  have  foretaget  deres  Uodersegelser  i  selve 
Malariaegnene,  viser  det  sig,  at  de  ere  saa  at  sige  i  enhver 
Henseende  fuidstsndig  typiske;  saa  godt  som  hver  eneste 
lille  Enkeltbed  i  Beskrivelserne  er  bekræftet  og  illustreret  i 
disse  Sygehistorier  eller  i  Sektionen.  Bele  Forløbet  fra 
Begyndelsen  til  Enden  er  i  dem  manifesteret;  og  det  bliver 
saaledes  kpn  et  Par  Punkter  i  dem,  der  trænge  til  nærmere 
Udvikling. 

Del  ndførligste  Værk  om  dette  Æmne,  der  er  kom- 
men Ref.  i  Bænde^)  indleder  Kapitlet:  Intoiication  chrooique 
med  den  Bemærkning,  at  denne  Affektion  hyppigst  og  saa 
godt  som  udelukkende  hjemsøger  de  Indfødte  i  Malaria- 
egnene, medens  de  Tilrejsende  kun  ganske  undtagelsesvis 
og  næsten  altid  efter  nogle  regelmæssig  intermitterende  An* 
fald  angribes  deraf;  —  vore  Tilfælde  høre  altsaa  i  denne 
Henseende  tildels  til  Undtagelserne. 

Der  findes  derimod  intet  Steds  omtalt  Tilfælde,  som  — 
Qernet  fra  den  inficerede  Egn  < —  gjennem  flere  Aar  slæber 
sig  frem  til  Sygdommens  Slutningsstadier  saaledes  som  vor 
sidste  Patient;  og  det  bliver  vel  den  Omstændighed,  at  Pt. 
i  den  forløbne  Tid  ingensinde  har  været  underkastet  syste- 
matisk Kininbehandting,  der  herved  kommer  i  Betragtning; 
thi  derom  er  jo  ingen  Tvivl,   at  intetsomhelst  andet  Middel 


>)  Colin:  Traité  des  fiévres  intermlttentes.    Paris  1870. 
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I  den  Grad  som  Kinin  formaar  at  bekæmpe  etler  standse 
Udviklingen  af  en  Malariainfektion. 

Den  nævnle  Forf.  samroeoratter  Sygdommens  «Hoved- 
symptomer«  i  3  Rubriker:  1)  den  smudsiggule  Farve  af 
Huden;  2)  de  flygtige  Ødemer  i  Strubehovedet,  Lunifesækken, 
Bjærtesækken  o.  s.  v. ;  og  3)  Forstørrelsen  af  Milten  og  i 
Reglen  af  Leveren.  Men  hertil  maa  endnu  føjes  den  af 
andre  Forfattere  fremhævede  Pigmentering  af  Blodet,  der  af 
disse  tillægges  den  største  Betydning,  ikke  blot  som  karak- 
teristisk Symptom ,  men  ogsaa  som  formodet  Aarsag  til  de 
hyppige  og  farlige  Trombedannelser.  Dette  sidste  Forhold 
kunde  vel  paavises  i  vort  Tilfælde,  men  langtfra  med  den 
Sikkerhed  og  i  den  Udstrækning  som  Forfatterne  i  Reglea 
angive^).  —  Thi  den  emboliske  Proces,  der  ved  Sektionen 
paavistes  i  vor  sidste  Patients  Lunger  beroede  tydelig  nok 
ikke  paa  .nogen  Aflejring  af  Pigment,  men  skyldtes  udeluk- 
kende Hjærlets  Tilstand.  Og  naar  iøvrigt  Diagnosen  af  de 
paagjældende  Tilfælde  ved  Sygesengen  urigtig  stilledes  paa 
Lungebetændelse,  saa  skete  dette  ikke  paa  Grund  af  en 
øjeblikkelig  Overseen  af  Muligheden  af  en  embolisk  Proces, 
men  fordi  Tilfældene  efter  Drøftelse  formentes  at  være  Ud- 
tryk for  den  universelle  Anæmi,  efterdi  de  sygelige  For- 
andringer af  Hjærtet  og  dets  lodhold  ikke  vare  —  og  ikke 
kunde  være  —  erkjendte. 

Vore  Blodanalyser,  —  nærmest  fremkaldte  af  den  Inter- 
esse, som  Dr.  Sørensens  Afhandling  har  vakt  for  disse 
Undersøgelser,  —  kunne  vel  ikke  vindicere  sig  den  Grun- 
dighed og  systematiske  Fremgan^smaade,  der  kræves,  for 
ved  dem  alene  at  fastslaa  et  Resultat;  men  saaledes  som 
de  nu  en  Gang  foreligge,  bekræftes  de  i  væsentlige  Hen- 
seender ved  nogle  omfattende  Undersøgelser  af  dette  For- 
hold, der  i  den  senere  Tid  ere  foretagne*).  —  Ved  disse  har 
den  paagjældende  Forfatter  fastslaaet  flere  Resultater,  der 
angives  at  være  af  stor  Betydning  for  Studiet  af  disse  Syg- 
domme —  rigtignok  mest  for  de  akute  Formers  Vedkom- 
mende.   Han  hævder  bl.  A..  «at  der  er  faa  Sygdomme,  som 


M  Se  f.  Ex.  Relsi:  Hosp.  Tid.  1860. 

')  GontrI  bution  å  ranatom  le  palhologtqae  des  maladlea  palastres  eodé- 
mlques;  obserfationa  aur  ranémie,  la  mélaooae  et  la  mélanémie 
palaatrea  par  A.  Kelpsch  (Arch.  d.  phyalologle  norm.  A  pathol.  — 
2me  sérle.  —  t.  II.  —  no.  5.  p.  690).  Refereret  i  Bayern:  Revne 
d.  15de  Oktbr.  1876.   Pg.  518. 
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bevirke  eD  saa  hurtig  og  stærk  Oligocythæmi  sam  Sump- 
febereo  i  MalariaegDeoe;  at  20 — 30  Dages  kvotidian  eller 
terlian  eller  simpel  reariUerende  Feber  er  tilstrækkelig  tit  at 
formindske  Tallet  af  røde  Blodlegemer  fra  5  Mill.  i  en  Cmm. 
til  I,  ja  endog  til  ^/2  Mil.«  Fremdeles  tat  ogsaa  de  hvide 
Blodlegemer  formindskes  i  Antal,  endogsaa  i  del  kakektiske 
Stadium,  hvor  der  er  den  betydelige  Uypertrofi  af  Milten  ;  i  en- 
kelte Dadtagelsestilfælde  er  der  dog  en  betydelig  Forøgelse 
af  Levkocyterne ,  der  i  det  Hele  taget  undergaa  numeriske 
ModiQkationer ,  hvortil  det  har  været  umuligt  at  paavise 
Aarsagen.«  Og  med  Hensyn  til  Melanæmien  formenes  Forf. 
at  have  godtgjort,  at  i  de  perniciøse  og  kakektiske  Former 
forekommer  Pigment  snart  udelukkende  ophobet  1  de  siore 
Onderlivskjertler,  snart  baade  i  disse  og  i  de  perifere  Kar. 

Men  naar  Kelpsch  angiver,  lat  naar  Anæmiens  yderste 

Grad  er  naaet have  de  røde  Blodlegemer  meget  ringe 

Tilbøjelighed  til  at  regenereres  ved  Anvendelse  af  Kinin  og 
Jærn,»  —  saa  kan  vore  Erfaringer  vel  ikke  ligefrem  benægte 
denne  Paastand,  saa  længe  •  Anæmiens  yderste  Grad^  ikke 
nærmere  karakteriseres;  men,  som  det  vil  erkjendfs,  have 
vi  set  gunstige  Resultater  endog  ved  det  svære  Tilfælde 
baade  med  Hensyn  til  Forøgelsen  af  Blodlegemerne  som 
ogsaa  med  Hensyn  til  hele  Tilstanden  ved  at  følge  en  gam- 
mel Indikation  og  samtidig  give  Jærn  og  Kinin  i  store 
Doser. 

Endnu  skal  tilføjes,  at  Oriesinger^),  —  der  for  Resten 
synes  at  forholde  sig  skeptisk  til  en  Del  af  de  under  Be- 
nævnelsen: kronisk  Malaria  skildrede  Tilfælde,  angiver,  at  de 
sværeste  og  farligste  Former  forekomme  i  Malariaegneoe  i 
Nordamerika,  —  hvor  jo  ogsaa  vor  Patient  havde  paadraget 
sig  sin  Sygdom. 

Det  er  næppe  ubetimeligt  med  det  sidst  refererede  Til« 
fælde  for  Øje  at  afslutte  denne  Meddelelse  med  den  prak- 
tiske Bemærkning,  at  kun  en  Examination,  der  konstaterer 
Opholdet  i  Malariaegnen,  og  en  objektiv  Undersøgelse,  der 
konstaterer  Miltsvulsten,  formaar  at  betrygge  Diagnosen  og 
at  sikre  den  Syge  det  Middel,  der  kan  helbrede  ham. 


1)  Virehoir:  Handb.  d.  spec.  Path.  A  Tberap.   II.    2. 
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N^gle  Bev»rkimger 
Tedrwenie  Spøi^maalet  øm  Sygåo ns-  og  DødettgheAi- 

forholdene  i  ArbejderstaBdei« 

Af  Dr.  med.  D.  Gold. 


Ved  at  anmelde  JustKsraad  Schleisners  •BemærkDioger 
angaaende  SaDdhedsvilkaarene  og  Dadelighedsforholdene  i 
Kjøbenhavn*  bar  Redaklionen  for  IJgeskriflet  udtalt  detHaab| 
at  ogsaa  andre  Kolleger  vilde  udtale  sig  om  de  rejste  Spørgs- 
Diaal.  Naar  jeg  her  har  tilladt  mig  at  følge  denne  Op- 
fordring, da  maa  jeg  tilstaa,  at  det  ikke  er  uden  en  vis 
Ængstelse,  at  jeg  gaar  til  Sagen.  —  Min  Litteraturkjendskab 
er  saa  ringe,  at  jeg  overfor  en  saadan  Sagkundskab,  som 
Justilsraad  Schleisner  i  sine  ovenanførte  Bemærkninger 
har  lagt  for  Dagen,  fuldkommen  føler  det  Mislige  i  at  tale 
med,  men  da  Redaktionen  ligefrem  appellerer  til  «de  Er- 
faringer, som  man  i  sin  EmbedssUlling  eller  Livsgjerning 
har  havt  Lejlighed  til  at  gjøre«,  tør  det  maaske  være  mig 
tilladt  at  fremkomme  med  enkelte  af  disse,  der  kunne  tjene 
til  at  belyse  Spørgsmaalet,  om  virkelig  Arbejderstanden  som 
saadan  kan  siges  at  være  prægraveret  med  Hensyn  til  Syg- 
dom og  Død. 

Det  vil  maaske  erindres  af  mine  ældre  EoUeger,  at  Dr. 
Holm,  som  da  var  Læge  i  Frederikssund,  og  Jeg  i  1866  i 
vore  respektive  Byer  indsamlede  et  Materiale  til  at  bedømme 
Hyppigheden'  af  Forekomsten  af  kroniske  Sygdomme,  idet  vi 
Begge  paa  en  bestemt  Dag  begyndte  at  gaa  fra  Hus  til  Hus 
og  fra  Familie  til  Familie  og  optegne  ethvert  Individ  efter 
KJøn,  Familieforhold,  Alder  og  Stilling  samt  de  kroniske 
Sygdomme,  som  de  led  af. 

Resultatet  af  dette  Arbejde  tillod  jeg  mig  at  ofTentllg- 
gjøre  1  et  Par  Artikler,  der  findes  indrykkede  i  Dgeskriftet 
for  1868  i  Januar  (Nr.  6)  og  Februar  (Nr.  7  og  8)  og  til 
disse  tillader  jeg  mig  herved  at  henvise.  Her  skal 
jeg  kun  bemærke,  at  i  Frederiksværk,  der  som  bekjendt  er 
en  Fabrikby,  viser  Forekomsten  af  kroniske  Sygdomme  føl- 
gende Procenttal  for  de  forskjellige  Samfundsklasser'): 


1)  kfr.  1.  e.  Pag.  83  og  84. 
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EmbedftiDSDd  o.  (I S7,6 

Fattiglemmer 37,5 

KJøbmænd  o.  1 36,0 

Større  UaaDdværkere 27,6 

Hosrosnd 26,s 

Hiodre  HaaDdværkere 23,6 

Høkere  o.  1 18,7 

Fabrikarbejdere 17,o 

Tjenestefolk 13,4 

AlmiDdeiige  Arbejdere 12,9 

I  FrederiksRund ,  hvis  Arbejderbefolkoiog  boede  i  Ude- 
aundby,  der  dengaog  ikke  var  forenet  med  Byen,  og  booi 
derfor  ikke  kuode  medtages,  var  Forholdet  følgende^): 

Fattiglemmer 28,2 

Embedsmænd  o.  1 21,6 

Ejøbmænd  o.  1 2i,4 

Større  Baandværkere 12,6 

Smaahaandværkere 8,6 

Tjenestefolk 8,6. 

Men  Forholdet  bliver  endnu  mere  slaaende,  naar  vi  be- 
regne det  efter  Forekomsten  af  Skrofulose,  Tuberkulose  og 
Klorose,  disse  Mærketegn  paa  en  svag  Slægt,  indenfor  de 
forskjelllge  Samfundsgrupper,  i  det  af  Embedsmænd  o.  1.  og 
Kjebmænd  o.  I.  i  Frederiksværk  henimod  Ve  led  af  en  af 
disse  Sygdomme,  medens  der  paa  ingen  af  de  andre  Grupper 
kom  højere  end  en  ^9,  og  i  det  af  Embedsmænd  o.  1.  i 
Frederikssund  Ve  og  af  Kiøbmænd  o.  1.  ^h  led  af  dem,  medens 
de  Fattige  kom  disse  to  Grupper  nærmest  med  Vio,  og  ingen 
af  de  andre  naaede  højere  end  til  Vie. 

Vil  man  nu  holde  Frederikssund  udenfor  Beregningen 
paa  Grund  af  den  manglende  Arbejderstand,  saa  staa  For- 
holdene i  Frederiksværk  dog  klart  nok,  tilmed  da  vi  her 
have  en  By  med  den  Arbejderklasse,  der  er  uheldigst  stillet 
af  alle,  nemlig  Fabrikarbejdernes,  og  vil  man  lægge  mindre  Vægt 
herpaa  paa  Grund  af  Byens  Lidenhed  og  de  smaaTal,  saa  maa  jeg 
jo  indrømme,  at  Forholdene  ere  saa,  men  saa  kan  jeg  paa  den 
anden  Side  henvise  til,  at  Indsamlingen  er  sket  med  en 
Nøjagtighed,  som  ikke  altid  bliver  slige  Indsamlinger  til  Del, 
og   med   en   Kritik ,   som   en   mangeaarig  Lægestilling  paa 


^  kf^.  U  e.  Pag.  101. 
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Stedet  og  Ejendskab  til  hvert  Menoeske  ligefrem  førte 
med  sig. 

SlBltende  mig  paa  de  Resultater,  som  Bearbejdelsen  af 
det  iodsamlede  Materiale  gav  mig,  tillod  jeg  mig  den  Gang 
at  udtale,  at  de  sociale.  Forhold,  Sysselsættelsen 
og  det  større  eller  mindre  Velvære  i  og  udenfor 
Hjemmet  ikke  synes,  at  udøve  nogen  ligefrem  Ind- 
flydelse paa  Hyppigheden  af  de  kroniske  Syg- 
domme, at  Slægten  fortrinsvis  er  vanartet  i  de 
Klasser,  der  i  det  Hele  ere  heldigst  stillede  med 
Hensyn  til  Udkomme,  Fode,  frisk  Luft  og  Ren- 
lighed, og  at  det  ikke  er  det  sociale  Velvære,  der 
betinger  Fritagelsen  for  de  kroniske  Sygdommes 
hyppige  Forekomst,  og  at  det  ikke  er  Manglen 
paa  dette  Velvære,  der  alene  betinger  Hyppig- 
heden af  dem. 

Disse  Yttringer  staar  jeg  endnu  ved,  i  Dag  som  for  9 
Aar  siden,  og  jeg  kan  trøstig  gjore  det,  thi  jeg  har  ført 
Beviset  for  dem,  og  jeg  er  vis  paa,  at  for  enhver  Uhildet 
vil  der  alt  derigjennem  være  rokket  noget  ved  de  med  saa 
stor  Sikkerhed  fremførte  Paastande  om  Arbejdernes  Prægra- 
vation,  hvad  Sygdom  og  Død  aogaar.  Men  naar  jeg  gaar 
videre,  naar  jeg  udtaler  som  min  fuldeste  Overbevis- 
ning, at  Arbejderstanden,  de  farlige  Uaandteringer 
fraregnede,  aldeles  ikke  har  værre  Sygdomsfor- 
hold overhovedet  eller  større  Dødelighedsforhol dy 
end  de  andreS tænder,  da  kan  jeg  selvfølgelig  ikke  føre 
Beviset  for  denne  Paastand,  men  maa  henvise  til  min  sted- 
lige Erfaring.  I  over  23  Aar  bar  jeg  været  Læge,  og  den 
største  Del  af  denne  Tid  ene  Læge,  i  samme  By  og  samme 
Opland;  jeg  kjender  personlig  de  fleste  Hjem  og  største 
Delen  af  Individerne  der,  og  har  haft  Lejlighed  til  nøje  at 
iagttage  dem ;  jeg  lever  blandt  en  fuldstændig  Fabrikarbejder- 
befolkning her  i  Byen  og  en  ren  LandarbejderbefolkDing  I 
Oplandet;  jeg  har  ved  Sygekassers  og  Arbejderforeningers 
Hjælp  fuldkommen  saa  megen  Lejlighed  til  at  færdes  i  Ar- 
bejdernes, som  i  de  andre  Samfundsklassers  Hjem,  og  naar 
jeg  dertor  udtaler  ovenstaaende  Sætning,  saa  véd  jeg  vel,  at 
jeg  ikke  kan  belægge  den  med  Tal- Beviset,  men  jeg  véd 
paa  den  anden  Side,  at  In^en  kan  sige,  at  en  Livsgjernings 
Erfaring  kun  er  løse  Paastande.  —  At  Trang  og  Nød  kan 
medføre  Sygdom  og  Død,  vide  vi  jo  Alle  kun  altfor  vel, 
men  lad  os  ogsaa  vel  erindre,  at  her  paa  Landet  sulter  ikke 
den  Fattige;  den  friske  Luft  er  overalt,  og  enhver,  dør  vil 
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arbejde,  kao  faa  Arbejde.  — -^  Nej  kunde  i^i  udrydde  den 
usalige  Drikfældighed,  og  kunde  vi  lære  Arbejderen  at  bruge 
mindre  Ul  aine  personlige  Fornødenheder  og  mere  til  sin 
Familie  og  sit  Hjem,  da  skulde  jeg  tro,  at  den  mere  baard* 
fort  opdragede  Arbejderstand  baade  hvad  Dødelighed  og 
Sygdom  angaar  vilde  staa  langt  gunstigere,  end  de  saakaldte 
velstillede  Klasser,  ligesom  jeg  er  ftildt  overbevist  om,  at 
den  alt  nu  ikke  staar  værre.  —  1  det  Hele  lad  os  ikke 
sætte  nogen  Klasse  paa  Pjedestalen  og  offre  til  den,  og 
lad  os  i  disse  vanskelige  Tider  være  varsomme  med  at  bruge 
endog  Dødens  og  Sygdommens  Omraade  til  indirekte  at 
smigre  med;  det  baader  hverken  os  eller  den  Klasse,  som 
vi  ville  gjøre  til  Behag.  Nej  lad  os,  saavidt  vor  Evne  strækker 
til,  gjøre  de  med  Hensyn  til  Formue  mindre  heldigt  stillede 
Samfundsklasser  det  Gode,  vi  kunne,  baade  ved  direkte 
Hjælp  og  ved  at  vejlede  og  oplyse  dem;  men  lad  os  ogsaa 
rent  od  sige  dem,  hvad  der  skal  siges,  at  Fædrene  og  de 
voxne  Sønner  altfor  ofte  bruge  altfor  meget  til  deres  egne 
personlige  Nydelser,  og  at  de  ere  alfor  hengivne  til  Nydelsen 
af  stærke  Drikke  og  Fornøjelser;  lad  os  sige  det  aabent  og 
ligefremt  og  venligt;  det  har  jeg  gjort  paa  Arbejdermoder, 
og  har  jeg  end  ikke  kunnet  gavne  meget  eller  bevirke  stor 
Forandring,  saa  har  jeg  dog  ikke  heller  derved  forrykket  det 
gode  Forhold,  hvori  jeg  staar  til  den  herværende  Arbejder* 
befolkning,  og  jeg  bar  dog  altid  faaet  sagt  den  Sandheder, 
som  den  kan  have  godt  af  at  høre,  som  altid  falder  i  god 
Jord  hos  en  og  anden,  og  som  endelig  altid  er  langt  sundere 
for  dens  Udvikling  og  Fremtid,  end  den  golde  Smiger,  der 
baade  direkte  og  indirekte  daglig  drysses  1  dens  og  over- 
hovedet i  Menigmands  Øre.  Lad  os  sige  Sandheden,  men 
sige  den  med  Venlighed. 


Om  BekntUiigei  af  Difteritia. 

Efter  G.  Elseniehiti  (Wiener  med.  Wocbenschr.  Nr.  2—4.  1876). 


I  de  Tilfælde,  hvor  Hyperæmien  og  den  betændelsesagtige 
Svulst  af  Svælgets  Slimhinde  er  meget  betydelig,  og  de 
deraf  afhængige  subjektive  og  objektive  Symptomer  ere  stærkt 
fremtrædende,  er  Anvendelsen  af  en  kraftig  antlfiogistisk 
Behandling  indiceret     Man  anbringer  Isomslag  og  Isposer 
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paå  Halsen  og  lader  Pt.  synke  Ispiiler  eller  iskoldt  Vand  og 
fortsætter  med  Brugen  af  disse  Midler,  saa  længe  de  skaSé 
ham  Bedring ;  saasnart  de  derimod  forege  de  tilstedeværende 
Ulemper,  gjør  man  bedst  I  at  sætte  dem  til  Side.  Navnlig 
hvor  Pt/g  Kræfter  ere  meget  medtagne,  skal  man  være  forsigtig 
med  at  behandle  de  store,  sekundære  Kjertelsvnlster  paa 
Balsen  med  Isblærer.  I  det  overvejende  Antal  af  Tilfælde 
er  den  betændelsesagtlge  Svulst  ikke  saa  stærk,  at  man  be« 
bever  at  tage  sin  Tilflugt  til  Isen,  og  man  kan  her  iade  sig 
nøje  med  et  almindeligt  vaadt  Omslag.  Som  bekjendt,  ere 
Dlodudtemmelserne,  og  det  med  Rette,  komne  fuldstændig 
ud  af  Brug  ved  Behandlingen  af  Difteritis. 

Ved  den  lokale  Anvendelse  af  desinficerende  Midler 
tilsigter  man  at  paavirke  de  Organismer  I  de  angrebne  Væv, 
hvis  Udvikling  antages  at  staa  i  et  Aarsagsforhold  til  selve 
Sygdommens  Udvikhng,  og  derved  at  bringe  Processen  til 
hurtigere  Afslutning  og  bindre  dens  Udbredelse  til  hidtil 
sunde  Partier,  ligesom  man  ogsaa  har  tænkt  sig,  at  disse 
Sloffer  ved  delvis  at  træde  over  i  Blodet  kunde  modvirke 
Udviklingen  af  Almenlidelsen.  Hvorledes  det  nn  end  for- 
holder sig  med  Teorien,  synes  Erfaringen  at  tale  for,  at 
disse  Midler  udøve  en  gunstig  Indvirkning  paa  den  lokale 
Proces,  hvorimod  de  I  et  hvert  Fald  ikke  have  nogen  ind* 
flydelse  paa  de  universelle  Symptomer,  naar  disse  først  ere 
liomne  til  Udbrud.  En  meget  stor  Mængde  af  forskjellige 
Midler  ere  efterhaanden  blevne  anbefalede  til  dette  Brug. 
Som  Regel  gjælder  det,  at  man  ikke  skal  anvende  for  konn 
centrerede  Oplosninger,  da  disse  ved  en  hyppig  Brug  let 
gjøre  den  samme  Skade  som  de  direkte  Ætsninger,  idet  de 
fremkalde  en  stærk  Irritation  og  ved  at  fjerne  det  beskyt* 
tende  Epitel  baade  bidrage  til  Processens  videre  Udbredning 
efter  Pinden  og  aabne  nye  Veje  for  Resorptionen  af  de 
inficerende  Stoffer.  De  fortyndede  Opløsninger  bør  derfor 
foretrækkes,  og  der  tilsættes  gjeroe  Alkohol  paa  Grund  af 
dette  Stofs  auerkjendte  antiseptiske  Egenskaber. 

Det  manganoversure  Kali  i  ^Ab— 1  pGt.  Opløsning  yder 
navnlig  god  Nytte  ved  septisk  og  gangrænes  Difteritis, 
medens  det  1  audre  Tilfælde  bruges  mindre  paa  Grund  af 
dets  uheldige  Indvirkning  paa  Tænderne  og  dets  ubehagelige 
Smag.  Karbolsjfre  anvendes  med  Fordel  i  '/s— 1  pGt.  Op* 
låsning.  Klorvand,  fortyndet  med  den  dobbelte  indtil  fire- 
dobbelte Mængde  Vand,  er  blevet  meget  rost,  men  er  mindre 
heldigt  dels  paa  Grund  af  dets  Ubestandighed  og  deis  paa 
Grund  af  dets  stygge  Smag.     Denne  aidste  Ulempe  klæber 
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ogøaa  ved  Oplømingen  af  det  g^ovlMire  Kinin,  der  derfor 
ogeaa  kun  bar  fundet  ringe  Anvendelse.  -^  Kreosot,  o^lO 
Draaber  i  200  Gram  Vand,  virker  ligesom  Karbolsyren.  — 
Svovlpulver;,  anvendt  til  Indblæsning,  skolde  virke  ved  den 
indeholdte  Svovlsyrling,  men  fortjener  næppe  Anbefaling.  *- 
Blandt  de  mange  Midler,  der  ere  anbefalede  med  Emfase  og 
ligesaa  hurtigt  glemte  Igjen,  er  ogsaa  Pepsin,  der,  uagtet 
det  kno  er  virksomt  i  sure  Vædsker,  dog  ogsaa  er  blevet 
anvendt  som  et  Antiseptikum  paa  den  alkalisk  reagerende 
Svælgslimhinde.  Det  blev  anbefalet  af  Frftnkel,  der  Iagttog, 
at  nedsunkne,  difteritiske  Masser  aldrig  fremkaldte  nogen 
Injektion  af  Mavens  Slimhinde.  —  Salicylsyre  er  ogsaa  i  den 
senere  Tid  kommet  til  Anvendelse,  men  synes  ikke  at  have 
noget  Fortrin  fremfor  Karbolsyren.  ^  Endelig  bar  man  ogsaa 
forsøgt  Opløsninger  af  Klorjærn,  Snblimat,  Oxalsyre,  Kloral^ 
Svovlsyrling,  svovlsyrlede  Salte  o.  s.  v. 

De  desinficerende  Opløsninger  anvendea  baade  til  Ourg-^ 
ling,  til  Pensling  og  til  Indsprøjtning.  Forf.  foretreekker  den 
hyppige  Gurgliog  i  aile  de  Tilfælde,  hvor  Pt.  overhovedet  er 
i  Stand  til  at  udføre  denne.  Han  anbefaler  navnlig  den  af 
Slørk  forestaaede  Maade  at  udføre  Gurglingen  paa,  der  be« 
Btaar  i,  at  Pt.  tager  en  saa  stor  Mængde  som  muligt  af 
Yødsken  i  Munden,  bøjer  Bovedet  langsomt  bagtil,  strækker 
Tungen  ud  af  Munden  og  holder  Vejret  en  Stund,  for  at 
Yædsken  kan  komme  til  al  indvirke  paa  den  bageste  S  vælg* 
væg ;  naar  saa  Trangen  til  at  aande  bliver  for  stærk,  trækker 
Pt.  Tungen  tilbage;  bøjer  Hovedet  fortil  og  lader  Vædsken 
løbe  ud;  dette  gjenlages  nogle  Gange  i  Træk. 

Kun  hvor  Pt.  af  den  ene  eller  den  anden  Grund  ikke 
kan  udføre  Gurglingen,  kan  man  lade  sig  nøje  med  Pens* 
linger,  roen  det  gjælder  ved  disse  om  kun  at  anbringe  Væd* 
sken  paa  de  angrebne  Partier  ^i  man  skal  ikke  fylde  Penslen 
for  stærkt  og  røaa  ikke  anvende  Vold,  for  at  ikke  det  be«- 
akyttende  Epitel  skal  blive  afskrabet.  Da  nu  Penslingen  skal 
gjentages  hyppigt,  og  helst  maa  udføres  af  Lægen  selv,  og 
tilmed  ofte  hos  modstra^bende  Børn  med  meget  snævert 
Svælg  er  meget  vanskelig  at  udf^re^  finder  den  i  det  .Hele 
ikke  nogen  stor  AnvenoeUe,  og  man  er  i  nogle  Tilfælde 
endog  nødt  til  at  lade  sig  nøje  med,  at  Pt.  af  og  til  synker 
en  ringa  Mængde  af  den  desioflcerende  Opløsning,  om  end 
denne  derved  kun  kommer  i  flygtig  Berøring  med  de  an- 
grebne Væv.  Selvfølgelig  maa  man  her  anvende  meget  for- 
tyndede Opløsninger,  og  bør  vistnok  helst  holde  sig  til  Salicyl* 
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syreD  og  dø  BslicyUare  Salte »  der  erfaringsmasBigt  taales 
godt  af  Mavens  Slimhinde. 

Hvor  Affektionen  har  bredt  sig  til  SiimhiDdeD  i  Næee- 
avslterundinet  eller  selve  Næsen  (primær  Difteritis  i  Næsen 
ør  sjeiden,  men  kan  forekomme),  skal  man  hver  eller  hver- 
anden  Time  foretage  Indsprøjtning  gjennem  Næsen,  og  Hovedet 
skal  strax  derefter  bøjes  forover,  for  at  den  Del  af  Vædskeni 
der  er  passeret  bag  om  Ganesejlet,  kan  flyde  ud  gjennem 
Munden. 

Blandt  de  Midler,  der  særligt  ere  beregnede  paa  at 
skulle  paaskynde  Forløbet  af  den  lokale  Proces,  skal  først 
nævnes  Indaandingen  af  varme  Dampe  enten  af  rent  Vand 
eller  af  Infuser  af  forskjellige  Plantestoffer.  Disse  lodaan* 
dinger  skulle  befordre  Lø^niogeo  af  difteritiske  Membraner 
og  ere  efter  Forf/s  Mening  særlig  indicerede,  hvor  Pror 
cessen  er  meget  udbredt  i  Svælget,  og  navnlig  hvor  den 
difteritiske  Kroup  viser  Tilbøjelighed  til  at  udbrede  sig  til 
Luftvejene. 

I  saadaone.  Tilfælde  anvendes  ogsaa  Indaandinger  af 
Brom-Bromkalium,  Karbolsyre,  Mælkesyre  og  Kalkvand.  Do 
førstnævnte  Indaandinger  ( Bromi  puri ,  Bromet!  kalici  SS 
Geotigram.  40,  Aqvae  dest.  Gram.  200)  ere  navnlig  anbefalede 
af  engelske  Læger  og  synes  i  flere  Tilfælde  at  have  gjort 
god  Nytte;  hyppigst  ere  de  blevne  anvendte  sammttn  med 
Penslinger  med  den  samme  Vædske  paa  den  Maade,  at  der 
holdes  en  Svamp,  som  er  vædet  med  Vædsken,  for  Pt.*8 
Mund.  Indaandingerne  af  Karbolsyre,  af  Mælkesyre  og  Kalk- 
vand, der  appliceres  ved  Hjælp  af  de  bekjendte  Apparateri 
tillægger  Forf.  ikke  stor  Betydning;  de  ere  kun  indicerede, 
hvor  den  dilteriliske  Projces  bar  bredt  sig  til  Luftvejene ,  og 
det  er  tvivlsomt,  om  de  her  gjøre  større  Gavn  eod  Indaan- 
dingerne af  rene  Vanddampe,  iilfier  Forf.*8  Mening  ere  alle 
Forsøg  paa  ad  kemisk  Vej  at  bidrage  til  Pseudomerobranernes 
Opløsning  frugtesløse.    . 


Bekanitlngea  tf  EndetarmslboifliM.  Gelineau  (La  Tribune.  Méd. 
1876.  iNr  4U8)  pensier  hete  Fréiiir«rdet  med  en  Opiesning  af  Kiorjærn., 
lader  den*  tørre  og -bringer  det  derpaa  tilbage,  idet  han  sumtidig  ind- 
lægger en  med  en  svagere  JernMuridopløsiiing  vædet  Charpitampoa  i 
Tarpien  og  fssiner  ved'Hjsip  af  et  T-liiiid  en  paa  lignende  Maade 
V4edet  Charpitampon  udvendigt  pan  TarmaabningeQ.  Den  næste  Dag  fjeruei^ 
han  forsigtigt  den  indbragte  CharpitHinpon  og  indsprøjter  en  ringe  Mængdp 
fortyndet  Jærnkloridopiøsning  f  Tarmen  og  Torn>er  samtidig  den  ydre 
Tampon.     Den  fjerde  Dag  faar  Patienten  som  Slutning  paa  Kuren  ame- 
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rikansk  Olie.  Hos  Bero  aonnder  ban  eo  iTågere  OplMniog  til  Pens- 
ilDg  og  anbrlDger  kan  den  ydre  Tampon.  I  Løbet  af  tO  Aar  har  G. 
anTendt  denne  Behandlingsmaade  og  altid  ha^t  gode  Resoltater. 

(Wiener  med.  Woehenschr.  Nr.  52.  1876.) 


Aneriilng.  kftiti  Lt?  af  4de  Febnar  1871  •m  Mpedilig  af  Kekapper 

■df Mct  tU  at  gialde  fer  de  daMk-Tcatindtske  fer. 

Paa  Finansmlnlaterieta  derom  nedlagte  alleruoderdanlgate  Forestilltng 
har  det  behaget  Hans  Majestæt  Kongen  ved  allerhøjeste  Resolotlon  af 
2den  Februar  1877  allernaadlgst  at  stadfæste  følgendu  af  Kolonlalraadene 
for  St  Crolx  og  for  St.  Thomas  og  St  Jan  ved  Sdje  Behandling,  hen- 
holdsYls  den  17de  Joll  og  24de  Aygnst  1876  Tedtagne  Anordning,  hvorved 
Lov  af  4de  Februar  1871  om  Indpodning  af  Kokopper  udvides  til  at 
gjælde  for  de  dansk- vestindiske  Øer. 

Lov  af  4de  Febrnar  1871  om  Indpodning  af  Kokopper  udvides  her- 
ved til  at  gjælde  for  de  dansk -vestindiske  Øer  paa  den  1  det  Følgende 
fastsalte  Maade: 

{  1.  Enhver,  der  ikke  har  haft  de  naturlige  Kopper,  skal  inden  op- 
naaet  1  Aars  Alder  være  Indpodet  med  Kokopper;  de  Børn  under  15  Aar, 
som  paa  den  Tid,  da  denne  Anordning  træder  1  Kraft,  have  opnaaet 
1  Aars  Alderen  og  endnu  Ikke  ere  indpodede  med  Kokopper,  skulle  være 
Indpodede  Inden  1  Aar,  regnet  fra  den  Tid,  da  Anordningen  træder  I 
Kralt.  Naar  dette  Ikke  er  sket,  anses  vedkommende  Forældre  eller  den,  der 
med  Hensyn  til  Forsorg  for  Barnet  træder  1  Ideres  Sted,  med  en  Bøde 
af  indtil  5  vestindiske  Daler. 

Det  paahviler  Politiet,  1  Forening  med  Skolekommissionerne,  at 
paaae  Overholdelsen  af  denne  Anordnings  Forskrifter  efter  de  nærmere 
Bestemmelser,  som  Indeholdes  1  det  Følgende  eller  som  maatte  blive 
givne  af  Øvrigheden. 

I  2.  Den,  der  forestaar  en  Skole,  offentlig  eller  privat,  skal  ved  at 
lade  Lægeattest  forevise  forvisse  sig  om,  at  den  ovennævnte  Forpligtelse 
er  efterkommet  med  Hensyn  tU  de  Børn,  der  søge  Skolen.  Er  dette  Ikke 
Tilfældet,  eller  undlade  Forældrene  eller  andre  Vedkommende  paa  Skole- 
beatyrerena  Begjæring  at  forevise  Lægeattest,  skal  Skolebestyreren  derom 
gjøre  Anmeldelse  til  Skolekommissionen,  som  har  at  sende  Anmeldelsen 
til  Stedets  Politimester;  denne  skal  derefter  undersøge  Sagen  og,  saa* 
fremt  Barnet  befindes  ikke  at  være  Indpodet,  give  Vedkommende  Paalæg 
om  un(?er  en  Bøde  af  50  Cents  for  hver  Uge,  Paalæget  oversiddes,  at 
foranstalte  Indpodningen  foretagen  ved  næste  offentlige  Indpodning. 

Skolebestyreren  skal  1  Skoleprotokollen  have  en  Rubrik,  hvori  ind- 
føres, om  Barnet  er  indpodet  og  af  hvem,  eller,  hvis  Barnet  ikke  er  Ind- 
podet, hvad  der  1  saa  Henseende  er  sket  Det  gjøres  Skolekommissionen 
Ul  Pligt  én  Gsng  aarllg  at  gjennemse  denne  Protokol  og  med  sin  Under- 
skrift at  bevidne,  at  dette  er  sket,  samt  for  saa  vidt  Protokollen  Ikke 
findes  behørig  ført,  eller  hvis  nogen  anden  Overtrædelse  af  denne  An- 
ordnings Forskrifter  bemærkes,  at  anmelde  Saadant  for  Stedels  Politi- 
mester. 

Overtrædelse  af  de  Skolebestyreren  1  denne  Paragraf  paalagte  For- 
pligtelser anses  med  Bøder  fra  2-- 10  vestindiske  Daler. 

{  S.  Med  Hensyn  til  de  Børn,  som  nyde  Undervisning  1  Hjemmet, 
paallgger  det  Skolekommissionen,  ved  at  lade  sig  forevise  Attest,  at  for- 
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sifLrp  éig/opa,  at  den  oviénomhaDdlecle  PprllgteUe  «r  efterkommet,  og, 
naar  dette, iUfe  er  tllfæld^|,  derom  at  gjøré  Anmeldelse  Ul  politimesteren, 
som  har  at  firetage  det  fornødne  1  Overensstemmelse  med  foranstaaende 
Paragraf^ 

Enhver  Skolekommission  skal  være  forsynet  med  en  Protokol,  hvori 
de  i  denne  Paragraf  omtalte  B'ørn  indføres,  og  hvori  skal  være  en  Rohrik 
for,  at  Attest  om  Koppeindpodning  er  forevist.  Protokollen,  der  anskaffes 
fofi*^edå«lkiåielitfe  K<^1ohM(lkdlBséS  Regotng,  iTø^es'åf  SkOlcwoiAitiiestoii^ns 
Formand,  meh^ntaa  aarHgetr  fonyiMs  med  hele  Skolekommissionens 
Underskrift.  Protokollen  skal  til  enhver  Tid  være  til  Overøvrighedens 
Eftersyn. 

Overtrædelse  af  de  Skolekommissionen  i  denne  og  foregf^acnde 
Paragraf  paaiagte  Forpligtelser  anses  med  Bøder  fra.  2—2^5  vestindiske 
Daler. 

i  4.  Direktørerne  og  Bestyrerne  af  offentlige  Stiftelser,  Tvangs-, og 
Arbejdsanstalter  samt  Fattigboliger  for  flere  Familier  eller  flere  enkelte 
Personer  ere  pnder  samme  Ansvar,  som  i  i  3.  fastsat  for  Skolekommis- 
sionerne^ pligtige  at  paase^.at  de  Personer  over  1  Aars  Alderen^  der  op- 
tages som  Lemmer,  ere  indpodede.  Naar  Forholdene  ikke  tillade  Afvis- 
ning, indtil  Beviset  for  Indpodning  er  forskaffet,  bliver  uophoIdeUg  efter 
Indlæggelsen  nærnjere  Undersøgelse  at  anstille,  og,  hvis  behørigt  Bevis 
for  Inapodning  ikke  tilvejebringes,  Indpodning  at  foretage. 

2  5.  Overøvrigheden  kan,  naar  de  naturlige  Kopper  vise  sis  paa  et 
Stpd,  efter  Indstilling  af  Landfysikus  paabyde,  at  Enhver  paa  Stedet,  som 
Ikke  godtgør  at  have  haft  Kokopper  eller  de.  naturlige  Kopper,  inden  en 
fastsat  Frist  skal  va^re  indpodet  med  Kokopper  onder  en  Bøde  af  50 
Cents  for  hver  Dag,  det  givne  Paabnd  oversiddes.  Embedslægen  er  for- 
pligtet til  at  indfinde  sig.  paa  Stedet,  In^en  denne  Frist  udløber. . 

Opsættelse  me4  Indpodning  kan  af  Hensyn  til  Vedkommendes  Hel- 
ibredstilstand  bevilges  af  Politimesteren  efter  Erklæring  af  en  avtoriseret 
Læge;  i  Tilfælde  af  Nægtelse  forelægges  Sagen  for  højere  Øvrighed.  ,  * 
-  J.  6.  Som  Bevis  for,  at  en  Person  har  været  indpodet  med  Ko- 
kopper, gjæider  en  af  den  Læge,  som  har  foretaget  Indpodningen,  under* 
ski;even'  Koppeattest,  udfærdiget  i  den  Form,  som  af  Gouvernementet 
foreskrives.  Hvor  saadan  Attest  ikke  kan  tilvejebringes ,  henyttes  et  af 
en  avtoriseret  Læge  underskrevet  Vidnesbyrd  om,  at  Vedkommende  bærer 
utvivlsomme  Ar  efter  Kokopper  eller  naturlige  Kopper.  Kan  heller  ikke 
saadant  Vidnesbyrd  fremskaffes,  maa  Indpodningen  gjentages. 

Betalingen  for  de  i  nærværende  Paragraf  nævnte  Attester  er  1  vest- 
indisk Daler  i  alle  Tilfælde,  for  hvilke  der  ikke  indeholdes  anden  Be- 
steihmelse  i  de  følgende  Paragrafer,  men  de  offentlige  Læger  skulle  ud- 
stede Attester  grads  til  Saadanne,  som  med  Attest  fra  Politimesteren 
eller  tvende  agtværdige  Indvaanere  godtgjøre  Uformuenhed.  Lægerne 
skulle  for  Kolonialkassens  Regning  forsynes  med  Blanketter  til  Attesterne. 

2  7.  Enhver  kan  ved  offentlig  Foranstaltning- faa  Kokoppeindpod- 
ningen  foretagen  og  Attest  derfor  meddelt,  uden  Betaling.  Den  offentlige 
Indpodning  udføres  paa  St  Thomas  af  Landfysikus,  paa  St  Jan  af 
Kommunelægen.,  og  paa  St  Croix  af  Landfysikus.  Af  dem,  som  ere 
indpodede  ved  offentlig  Foranstaltning,  skal  et  Eftersyn  finde  Sted,  ved 
hyil{(et  Lægen  er  berettiget  tU  at  tage  Koppevædske  af  de  Indpodede. 
De  nærmere  Begler  for  den  otlTentllge  Indpodning  og  for  det  nævnte 
eftersyn  foreskrives  af  Gouvernementet  i  et  særligt  Reglement,  hvort 
tl|lige  vil  Ulve  gi^et  Bestemmelser  om  Indpodning  ved  de  nævnte  Læger 
mod  en  Betaling  af  t  vestindisk  Daler  for  dem,  der  Ikke  ønske  at  be- 
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nytte  den  offenUlge  gratis  Indpodoing,  for  hvilket  .Gebyr  ouaa  Attest 
skal  meddeléå  uJen  særlig*  Betaling.  '"' ^ 

{  8«  De  paa  Øerne  ansatte  Landfysiei  skulle  fra  den  kongelig  Ko- 
koppetadpodnlngaanstalt  i  KJøbenbavn  forskaffe  sig  og  stadig  vcdiigebolde 
ægte  Koppevædske  af  fortrinlig  Art  og  fri  for  al  akadelig  BlaiuUog  og 
4ermed  paa  Forlaogende  forsyne  de  herværende. autoriserede  Lægef. 

Enhver  Læge»  som  selv  besørger  Koppevædskens  Forplaotelsa ,  bør 
af  yderaie  Evne  vaage  over,  at  Vædakeo  holder  sig  ægte  og  ren.  *  Han 
bør  navnlig  anvende  den  største  Omhu  for  kun  at  benytte  Koppevædske 
af  Aarn,  om  hvia  almindelige  Sundhed  baa  haf  forvisset  sig.  Af  Børn 
under  3  Maaneders  Alder  maa  der  ikke  tages  Koppevædske  til  Foiplan- 
telse,  ej  heller  af  Glenlodpodede. 

finbver,  Barn  eller  Voxeo*  som  Ilder  »(  eller  er  mistæpki  for  smit- 
som Sygdom,  maa  kun  ludpodes  og  gjeoindpodes  med  Koppevædske  af 
Rør,  og  Restbeboldniagen  af  denne  Koppevædske  maa  ikke  men  be- 
nyttes. Indpodningaredskabel  skal  udglødes,  forladen  det  atter  benyttes 
til  nogen  Anden. 

•en.  aom  ved  ikke  at  iagttage  tilbørlig  Foraigtlgbed  ved  Koppeind- 
podningen,  bliver  Skyld  i,  at  en. anerkendt  smitsom  Sygdom  ved  denne 
overføres  til  snude  Personer,  straffes  med  Bøder  fra  50—200  vestindiske 
Daler,  for  saa  vidt  ikke  større  Straf  er  forsltyldt  efter  Lovgivningens 
almlndeUge  Forskrifter.  Er  ban  Embedslæge,  kan  Straffen  uoder  skær- 
pende Omstændigheder  sUge  til  Embedsfortabelse. 

i  9.  Enhver,  som  ønsker  det,  kan  blive  gjenindpodet,  naar^øffent- 
lig  Indpodning  floder  Sted,  imod  ea  Betaling  af  25  Cents  til  xedkom- 
mende  Læge« 

Ved  adbrydende  Koppeepidemi  træffes  der  derhos  af  Overøvrigheden 
efter  Samraad  med  Lsndfysiius  særlig  Foranstaltning  til,  at  Enhver  kan 
blive  gjenindpodet  For  den  Gjenindpodniog ,  der  i  saadanne  Tilfælde 
finder  Sted,  tilkommer  der  Lægen  en  Betaling  af  12  Cents  for  hver 
Gjenindpodet,  hvilken  Betaling,  for  dem,  der  med  Attest  fra  Politimesteren 
eller  tvende  agtværdige  lodvaanere  godtgjøre  at  være  uformaende>'  af- 
holdes af  vedkommende '  Kolonialkasse. 

2  10.  Sager  angaænde  Overtrædelse  af  4enne  Anordning  behandles 
som  offentlige  Politisager.  De  1  disse  Sager  paalagte  Bøder  tilfalde  for 
St  Thomæ  og  St.  Jans  Vedkommende  Kolonialkassen. 

J  11.  Gonvernementsplakat  af  5te  September  1818,  Kongelig  Plakat 
af  31te  MarlJ  1819,  Gouverneip^tspiakat  af  ^3de  Januar  .1821,  KoQgeilg 
Plakat  af  Isfe  Oktober  /si?,.  Keglefv^nt  åf  19d)B  Februar  laiii.'Flonrord- 
ning  af  30te  April  1824  i  lO.'kfr.  fieskftilt  af  18de  Maj  1827  g  3.  Plakat 
af  Ude  September  1824,  kfr.  Reskript  af  tSde  Maj  1827  g  6  og  alle 
dertil  sig  sluttende  Bestemmelser  ophæves« 

For  de  Berns  Vedkommende,  som  paa  den  Ttd,  denne  Anordning 
træder  1  Virksomhed,  maatte  være  udgaaede  af  Skolen,  ftnde  dog  de 
hidtil  gjældende  Bestemmelser  for  saa  vidt  Anvendelse,  at  VaHcinatlons* 
aUeet  maa  foievises  inden*  Kon&rmatlooen.  .  .     , 

2  12.  Gouvernøren  bestemmer,  fra  hvilken  Tid  uærværeode  An* 
ordning  træder  I  Kraft,  om  fornødent,  saurskilt  for  3t.  Thomæ  med  St,  Jans 
og  for  St.  Groix'a  Vedkommende. 
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Tilløg  til  Instraxei  fer  tiet  nUitnåt  P«lltl  I  RJtbeokaTi. 

i  I.  PollUlsgen  skal  varelage  samtlige  Polititjenesten  vedkonninende 
Lægeforretninger,  med  Undtagelse  af  dem,  der  vedkomme  Politiets  Tilsyn 
med  løsagtige  Fruentimmer.    Navnlig  paahvller  ham: 

a.  Undersøgelse  af  det  Mandskab,  der  søger  Aosstielse  I  Pollfitjenesteii 
(Regulativets  |  7,  2). 

b.  Lægetilsynet  med  Politistyrkens  Overbetjente  og  Betjente  (efter  Politi- 
regulativets  i  9,  sidste  Stykke). 

c.  Lægetilsynet  med  Arrestanterne  efter  Reglement  for  Arrestvæsenet  i 
Danmark  af  7de  ll«^  1846,  Litra  G. 

d.  De  Sundhedspoliti^enesten  vedkommende  Undersøgeher  og  andre 
Lægeforretninger,  som  Politidirektøren  i  Egenskab  af  Sundhedskom- 
missionens Formand  og  udøvende  Medlem  maatte  overdrage  ham. 

e.  Alle  øvrige  Politiet  vedkommende  Lægeforretninger,  der  Ikke  efter 
de  gjældende  Bestemmelser  henhøre  under  Stadslægens  eller  Rets- 
lægens Omraade. 

Han  staar  umiddelbart  under  Politidirektøren,  men  skal  paa  bedste 
Maade  samvirke  med  vedkommende  Politiinspektører,  der  forestås  de 
Forretolngsgrene ,  under  hvilke  de  ovenfor  nævnte  Lægeforretninger 
henhøre. 

I  2.  De  I  Henhold  til  Tillægsbestemmelse  til  Politlregulativet  af 
Dags  Dato  ansatte  visiterende  Læger  skulle  udiøre  alle  de  Lægeforret- 
ninger, der  forefalde  I  Anledning  af  Politiets  Tilsyn  med ' offentlige  og 
andre  løsagtige  Fruentimmer  (jfr.  Lov  af  tOde  April  1874  og  Regulativ 
af  Dags  Dato)  og  derved  navnlig  rette  sig  efter  Bestemmelserne  i  det 
nævnte  Regulativ  og  de  nærmere  Forskrifter,  som  1  Overensstemmelse 
dermed  gives  dem  af  Politidirektøren  eller  af  3dje  PolitlinspelKtør  Indenfor 
den  ham  ved  bemeldte  Regulativ  tillagte  Bemyndigelse 

i  S.  Det  paaiigger  Lægerne  at  afgive  Indberetning,  aarlig  eller  oftere, 
om  det  forlanges,  angaaende  de  af  dem  udførte  Forretninger  og  derved 
at  rette  sig  efter  de  næxmere  Bestemmelser,  som  Politidirektøren  efter 
Samraad  med  Stadslægen  i  saa  Henseende  maatte  give. 

Disse  Bestemmelser  træde  I  Kraft  den  Iste  Juli  d.  A. 


THIæg  ttl  RfgalailT  fer  IJfbeohafns  Pelitts  Indretalag  tg  Bestyrelse 

af  12te  Jaai  1S63. 

i  1.  Til  Udførelsen  af  de  Politiets  Tilsyn  med  offentlige  og  andre 
løsagtige  Fruentimmer  her  i  Staden  i  Henhold  til  Regulativ  af  Dags  Dato 
og  Lov  af  10de  April  1874  vedkommende  Lægeforretninger,  der  herefter 
skulle  være  Polliilægen  uvedkommende,  ansættes  tvende  visiterende  Læger, 
der  beskikkes  og  afskediges  paa  samme  Maade  som  Politilægen.  De  be 
skikkes  paa  5  Aar,  men  kunne  paany  ansættes,  dog  først  efter  at  Em- 
bedet hver  Gang  har  været  opslaaet  ledigt. 

(  2.  Politilægen  lønnes  med  2,800  Kr.  aarlig,  stigende  med  Alders* 
tillæg  af  200  Kr.  aarlig  for  hver  3  Airs  Tjeneste  til  3,600  Kr.  De  visi- 
terende Læger  lønnes  hver  med  2,400  Kr.  aarlig. 

i  3.  Politiregulativets  Bestemmelser  angaaende  PoliUlægens  Ansæt- 
telse, Afskedigelse  og  Pensionering  (Jfr.  Jf  6,  15  og  16)  forblive  ufor- 
andrede. 

Disse  Bestemmelser  træde  i  Kraft  den  Iste  Juli  d.  A. 
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Ctrkilcre  til  Lti^ets  Apttekere. 

Paa  given  Foraoledniog  har  SuodhedskoUegiet  vedtaget  al  give  Apo- 
tekeroe  tilkjeode,  at  de  Midler,  for  hvilke  særlige  indskraokeDde  Bestem- 
melser gjalde  med  Hensyn  til,  hvor  ofte  de  maa  odievercs  til  ind- 
Tortes  Brug  efter  samme  Recept,  ikke  i  oogeo  som  helst  Dosis  maa 
dispenseres  til  lodsprøJtniDg  ander  Huden,  til  Indaaoding,  til  Lavement, 
i  Stikpiller  eller  til  at  strø  paa  Tjfktarraen  oftere  end  én  Gang  efter 
samme  Reeept,  med  mindre  Lsgen  oprindelig  yed  at  skrive  Reeepteo 
bar  tllffljet,  hvor  ofte  der  maa  dispenseres  efter  Recepten,  ellør  senere' 
har  givel  den  en  Fornyelaespaategning. 

Hydras  chioraiicus  (Kloralhydrat)  og  Nitris  amylicus  (Amylnitrit) 
skulle,  1  hvilken  Dosis  de  end  foreskrives  af  Lægen  til  indvortes  Brug 
elier  i  en  af  de  ovennævnte  Hensigter,  Tære  de  samme  Indskrænkende 
Bestemmelser  underkastede  som  efter  Kollegiets  Cirkulære  til  Landets 
Apotekere  af  22de  |liaj  1869,  5te  Afsnit,  gjælde  for:  a)  de  officinelle 
Præparater,  som  1  Følge  Farmakopeens  Forskrift  skolie  opbevares  I  Gtlt- 
skabet,  og  Ikke  officinelle  Præparater  af  lignende  Farlighed,  b)  Bræk- 
midler, c)  Secale  cornutum,  Cantharides  og  Tlncturæ  Canlharldum, 
Ramali  Sablnæ  samt  andre ,  Ikke  officinelle  Præparater'  if  *  lignende 
Farlighed,  d)  Morfin  og  Morflnsalte,  naar  den  foreskrevne  Dosis  Inde- 
holder mere  end  1  Centlgram  af  disse  Lægemidler,  Opiom  og  dets  Præ- 
parater, naar  den  foreskrevne  Dosis  Indeholder  mere  end  5  Centlgram. 
Opiom. 

Kjøbenbavn  I  det  kgl.  Saodhedskolleglom,  den  28de  Febr.  1877. 

C.  Hansen.    Dahlerup.     Hornemann.     SchmidL    Fenger, 

Dekan us. 
Warncke.    Engelsted.    Schleisner.    Salomon. 
Stadfeldt      Piper.       Heiberg. 


Clrkaksf«  til  saætllge  avteriserede  Læger  I  iduidet. 

Idet  Sandhedskolleglet  anmoder  Lægerne  om  at  gjøre  sig  bekjendte 
med  dét  Cirkulære,  der  under  Dags  Dato  er  odgaaet  til  Apotekeroe,  og 
hvoraf  et  Aftryk  følger,  skal  man  tillige  bringe  i  Erindring  de  Bestem- 
melser med  Hensyn  til  Recepters  Affattelse,  som  findes  optagne  i  Kolle- 
giets Cirkulære  til  samtlige  avtorlserede  Læger  i  Landet  af  2 '2de  Maj 
1869,  3dje  Afsnit,  og  derhos  særligt  paalægge  dem,  i  ethvert  Tilfælde, 
hvor  de  i  naedfelgende  Cirkulære  nævnte  Midier  ordineres  til  lndspri*jt- 
Ding  ander  Huden,  til  Lavement,  1  Stikpiller  eller  til  at  strø  paa  Tyli- 
tarmen,  udtrykkeligt  at  anføre  denne  Ordinationens  Bestemmelse  paa 
Recepten. 

Kjøbenbavn  I  det  kgl.  Sundhedskollegium,  den  28de  Febr.  1877. 

C.  Hansen.     Dahlerup.     Hornemann.     Schmidt.    Fenger, 

Dekan  us. 
Warncke.    Engelsted.    Schleisner.    Salomon.    Stadféidt. 


Bekjeidtg|«rebei  Hjemsendte  Reservelæger  eller  examinerede  Under- 
læger 1  Lægekorpset,  der  maatle  ønske  at  gjøre  Tjeneste  som  Reserve- 
læger under  den  forestaaende  Lejrsamling  eller  at  deltage  i  Sessåons- 
nndersøgtlserne  til  Efteraaret,  ville  behage  inden  Udgangen  af  denne 
Maaned  at  henvende  sig  til  Stabslægen. 
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Da  det  ofte  hænder,  at  Anmeldelsessedler  til  Optagelse 
af  Koppepatienter  paa  Lasaretet  paa  Enighedsværn  ere  mmdre 
omhyggelig  affattede,  hvorved  ed  Forvexling  af  Personer  kunde 
tænkes  moliggjort,  skal  jeg  ikke  undlade  j  paa  given  Fo^an« 
ledning,,  herved  ^t  henlede  d*Hrr,  Lægers  Opoiærksotnhed 
paa,  at  Anmeldelsessedler  til  ttoppelasaretet  bør,  ligesom  til 
de  øvrige  Qovpitaler,  foruden  Angivelse  af  Sygdom,  kide«- 
holde  nøjagtig  Opgivelse  af:  I)  Patientens  fatdé  Navn, 
2)  Afdei^,  i)  egen  eller  Forældres  Stilling,  samt  4)  Bopæl, 
med  Apgivelse  af  Gade^  Husnummer  og  Etage. 

KJøbeDhavn,  den  19de  Maris  1877. 

P.  A.  Schleisner.« 


1        i  / '  

.  Yakai«er<  Efterat  pn  Oooordulng  af  Lægafur^oidBne  ved  KJøbephaviM 
Politi  er  la«uat  ved  et  af  Jaatitaminiaitfirlet  under  9de  d.  M.  udfærdiget 
Tlllieg  til  UegolaUvet  fer  JUøbenhayna  Politis  lodreUiMig  og  aeat^relae  af 
12te  ittDl  1863  ,og  ved  et  u^dec  s.  D.  udfærdiget  Tiil»g  Ml  Instruktioii 
for  det  adøveude  Politi  i  Kjøbenhavo,  bliver  ved  bemeldte  Politi  at  an- 
sætte fra  den.  1ste  Juli  pæstkommeode  at  regue: 

1)  En  Folltilæge,  der  lønnes  med  2,800  Kr.  aarlig,  stigende  med  Aldersr 
tillæg'  af  200  Kn  liveit  3dje  Aar'tti  34SOO  Kr.  '  PolUllægøo  er  be- 
reUtget  tU  Pension  af  kommunens  Kasse  efter  de  i  Kommunens 
Vedtægt  af  30(0  Deebr.  tS57  i  25  givae  Regler. 

2)  Tvende  visiterende  Læger,  der  beskiklteB  paa  5  Aar  og  lønnes  hver 
med  2,400  Kr.  aariig. 

Angaaende  de  med  de  nævnte  Poster  forbundne  Forretninger  og 
Pligter  henvttidø  itA  de  ovehnævolé  Tillæg  tilRolltletsAegÉiaiiv  og  Instrux, 
der  findes  beUepdtgiorte  i  Lovtidenden  Pag.  62  og  53. 

Aoaøgniogeir  qm  Ansættelse  i  de  nævate  poster,  stilede  ^L  Justits- 
»loisteriel,  blive  at  Indgive  til  PoUttdirelLtøreii  i  lUøbepb&va  inden  den 
I6dd*  April  oæstliainmeade« 

—  Poeten  som  Rfservelæge  ved  Kjøbenhavns  Koo^munebespitais 
2deD  Atfdellog  bliver  at  besætte  fra  Iste  Maj  d.  A.  / 

Med.  Posten  er  forbpndet  en  aariig  Gage  af  850  Kr.,  fri  Bolig  fqr  en 
Ugift,  Lys.,  Brændsel  og  Opvartning.  Den  besluttes  af  d^n  aamled« 
Magistrat  paa  3  Aar,  uden  at  GJeovalg  kan  flnoe  Sted;,  dog  kai^  en  af 
Reservelægerne  paany  ansættes  i  Prosektorpladsen  ved  Hospitalet. 

Andragender  om  denne  Post  kunne  indleveres  i  Overpræsidentens 
Sekretariat  1  Løbet  af  3  Uger  fra  den  19de  ds.  at  regne. 

—  Den  Ike  April  1877  bliver  2  Pladser  ledige  iom  snrauoimerær 
Kandidat  ted  Kommunehospitalet.  Ansættelsestiden  er  paa  6  Haaneder, 
og  1  det  Døgn,  Kandidaterne  have  Ydgt,  tllstaaes  dem  VAsrelse  til  OplTold 
og  Middagsmad.  Funktlonstiden  paa  en  Sygeafdeling  er  3  Maaneder,  og 
Kandidaterne  kunne  efter  Vt  Aars  Tjeneste  ikke  vente  Ansættelse  paa  en 
anden  Afdeling ,  med  mindre  aaadan  Ansættelse  Ikke  <  ønsÉPéa.  pf  ^ogen 
Anden,  der  Ikke  har  haft  Lejlighed  til  at  gjøro  Kandidattjeneste.  Kandlr 
dater,  der  Indtræde  som  eumummerære,  kunne  Ikke  vente  at  erholde 
Ansættelse  som  faite  Lægekandidater. 

Ansøgninger  om  de  ledige  Pladser  Indleveres  paa  ^  PoratandierenB 
Kontor  1  Kommunehospitalet  inden  den  28de  d.  M. 
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OHeMdektratl«!.  (Jodcr  ade  Marts  er  d«t  allern.  tilladt  Hofmedlkas 
G.  H.  H.  Nebel on g,  R.  af  D.,  at  anlægge  og  bære  den  ham  af  Ha.  Maj. 
HelleDernéa'  K<fDge  tildelte  Dekoration  som  Kldder  af  Frelserens  Orden. 


É^^^^aÉtmam 


•rersigt  mtt  SjgtaÉÉie,  iMlsfaM  bg  ifdiier  i  lij»hi»hafi. 

Fra  EJøbenba\n8  prakt.  Læger  er  1  Ugen  7de— ISde  MaiW  an'> 
meldt  934  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  795  af  Farsoter,  nemlig: 
Kopper  •,  Skaalkopper  6,  Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  3,  ondartet 
Haåss)ge  5,  SArqbehoate  7,  KIgbost«.  4B,  FaarasTge  11»  gaatr.  Faller  80, 
tyf.  Feber  5 ,  exantematisk  Tyfus  > ,  Blodgang  3 ,  asiatisk.  Kølen  .>, 
indeni.  Kolera  ,og  .aknt  Diarré  91 ,  Ansigts-  og  anden  Vandreroseh  15; 
Barselfeber  2^  (mdtfrtet  Saarfeber  1 ,  Koldfeber  5,  Bryslkatarr  336,  GrippeO, 
Lnngebetændelse  32,  Halsbetændelse  93,  akut  LeddereYmatlsme  17,  andre 
Farsoter  80  (bl.  ØJenbet  7,  Zona  2,  Nældefeber  1,  Stomatltia  1, 
Furnnkler  4,  Erytem  •  og  Radlloger  66  Tilfælde) ;  desuden  iGMflnfré  86, 
Tenerisk  Saar  18,  erhvervet  Syfilis  15,  medfødt  Syfilis  I,  Fnat  5,  Dran- 
kergalskab 6  og  Brændetinssyfidom  8.      ; 

Af  de  axfaaplé\Jt  epIdamlsllB  Sjgddmme  ere  de  Øeste^  TlllB|de  i  For- 
bold til  Folkemængden  forelLomne  1:  Frederiksberggade^  Bryggerlængen 
og  Dybensgade. 

Død afalden'es  Antal  er  10  8.  Dødfeaaraagerne  ere:  Farsoter  14 
(Strubehoste  1,  lUfhoete  3,  tyf.  Feber  J^  indepl.Kotera  og  aknt  Diarré  3, 
Ansigts-  og  andéti  Yandrefosen  1);  BiodforglftfiiWg'er  3;  konsti- 
tutionelle Sygdomme  27  (Lungesvlndsot  17);  voldsom^ie  Døds- 
aarsager  2  (Seiymord  1);  Dantielfiésfejl  9;  lokale  Organsyg- 
domme  37;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  1;  andre  byppigeDøds- 
aaraager  15  (Tæring  hos  'Smaibørn  6). 

Leyendafødte  efe  201  (113  Drenge,  88  Piger);  Dødfødte  4. 

Deti  foilrone  Uge  tiår  gjennemsnitlig  Tæret  kølig  med  store  Yarme- 
STlogninger,  ovenrejende  Testlige  Yinde  og  tør  Lnft. 

Ifølge  de  ugentlige OTorsigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  lølgedde  Anlal  Dødslhld:  i 
London  af  Kopper  84,  af  Mipsjinger  23|,  af  Skarlagensfeber  23,  af  Kig- 
hoate  40,  af  tyr.  Febd  6g- tyfyis  16;  1  LtTér]^6ol  a^lUpper  12;  1  Kri- 
stlania  af  Mæslinger  1 ;  i  Stokholm  af  Mæslinger  2,  af  Skarlagensfeber  6 ; 
i  Konigsberg  af  Skarlagenafeber  2,  af  Kroup  4,  af  blodgang  1 ;  1  Daniig 
af  Skarlagensfeber  3,  af  Kroup  1 ',  1  Atetiln  af  Ditterltlø  og  Kronp  4;  i 
Hamborg  af  Mæslinger  3,  af  Krpqp  2;  1  Berlin  af  Mæslinger  4.  af  Skar- 
lagensfeber 16,  af  Difteritis  og  kroup  21,  af  Kighoste  9,  af  tyf.  Feber  4; 
i  Bryssel  af  Kopper  3;  1  Paris  af  Kopper  3,  af  Mæslinger  18,  Difteritis  82, 
af  tyf.  Feber  2^j  i  Wioq  af  Kopper  20,  af  Difteritis  øg  Kroup  25,  af  tyf. 
Feber  15;  1  Aleiaocfria  af  Blodgang  7;  1  Ny-Nork  af  Skarlagensfeber  31, 
af  Difteritis  15;  i  Kaikutta  af  tyf* Feber  :og  Tyfus  54,  af  asiatisk  Kolera  44. 


I  alle  Tidenden  vedkoinniende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Kedaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr,  37 
Iste  Sal* 
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Avertissementer. 


Landpraxis. 

I  en  smuk  Egn  paa  en  af  Øerne  ønsker  en  yngre  Læge 
at  afstaa  sin  Praijs.  —  Aarlig  Indlægt  c.  5000  Rr.  Afslaaelses- 
sum  2000  Kr.  med  Udbetaling  efter  Overenskomst.  —  Der 
flndes  Apotek  paa  Stedet.  —  Bolig  baves  tllleje.  —  Billet 
mrk.  Landpraxis  modtages  i  Løbet  af  8  Dage  hos  C.  A.  teitifl. 


Undertegnede  nedsætter  sig  i  Begyndelsen  af  Maj  i  Hals 
pr.  Aalborg. 

i. 


Hos  Undertegnede  er  udkommet: 

Hygiejniske  Meddelelser. 

Udgivne  af 
Dr.  E.  NememiB  og  Prof.  Gmlekeii. 

Ny  Række.      1ste  Binds  2det  og  3dje  Hefte. 

Pris :  s  Kr.  50  Øre. 

Jacob  lAjmA. 
Paa  €.  A.  ReitiePs  Forlag  er  udkommet: 

Orienterende  Bemærkninger 

angaaende 

Siiiihcdsvilfcåarcie  %%  Dødeligliedsforli^MeBe 

i  KJøbenhavn 

af 

Stadslæge  Dr.  med.  P.  A.  ScUeiiier. 

Pris:  60  Øre. 


Avertissementer  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 

c.  A.  Reilielt  PorUt.     Blanco  Lanot  Botlrykkerl. 


m«bMten.  B.  U.  luU  1877. 


Ugeskrift  for  Læger. 

34«  Række  XXIII.  Nr.  16. 


Redigeret  af  Dr.  V.  laM«. 

m 

Indhold:  D«  VjitaUn-HifiijsBiiM«  LagsMilwiriiiii  Me  ta  laie  lam.  I.  Iilit- 
kirf:  SkiliNfii  Prilj^aiii.  Mm  Mi^  fw  Oééiniign  a(  UiMw.  Mg«il- 
|j«te.  OrteMtnliM  M  Mfictiib  Mikab  i  iytk«hiri.  lettdie.  Oiinift 
•nr  Sji^øHM,  Miftld  tf  FfU«  i  Ijafcuhan. 


Dei  KjøbeHhafi-NordsjftUaaibke  L«gekre4sfeKHiig8 

Hilde  i»m  23^  deiies. 


Efter  at  Dr.  Iversen  var  valgt  til  Dirigent,  foretoges  Valg 
af  Bestyrelsen.  I  Stedet  for  prakt.  Lsge  Hansen,  som 
ikke  ønskede  Gjenvalg,  valgtes  Dr.  Ditlevsen;  iøvrlgt  gjen- 
valgtes  den  hidtilværende  Bestyrelse.  —  Dr.  Ditlevsen 
gav  som  Ordfører  for  det  til  Udarbejdelse  af  kollegiale  Ved- 
tægter nedsatte  Udvalg  Meddelelse  angaaende  Udvalgets  yder- 
ligere Overvejelse  af  denne  Sag.  —  Formanden  meddelte, 
hvilke  Skridt  der  siden  sidste  Møde  vare  foretagne  i  Sagen 
angaaende  Ombytning  af  Patienter  mellem  Kommunehospi- 
talet og  Sygehase  i  Frederiksborg  Amtsraadskreds.  Sagen 
var  blevet  velvilligt  modtaget  af  de  paagjældende  Avtoriteter, 
og  der  var  Udsigt  til  at  faa  den  ført  frem  til  et  praktisk 
Resultat. 

Dr.  Petersen  refererede,  hvad  der  paa  Lægernes  Enke- 
kasses Generalforsamling  var  blevet  forhandlet  med  Hensyn 
til  den  paatænkte  Forandring  i  Lovene  for  Enkekassen. 
Stemningen  havde  paa  Generalforsamlingen  overvejende  været 
for,  at  en  Del  af  de  aarlige  Kontingenter  skulde  uddeles 
som  Pensioner.     Der   var   blevet  nedsat  et  Udvalg  paa  3 
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Mediemroer  (Borch,  Poulsen  og  Taleren)  til  at  tage  denne 
Sag  under  nærmere  Overvejelse. 

Dr.  Bud  de  fremhævede,  at  naar  man  i  Principet  aner- 
kjendte,  at  den  faste  Fond  ikke  burde  forøges  yderligere, 
burde  man  gjøre  Skridtet  helt  ud  og  ikke  anvende  en  Del 
men  hele  Summen  af  de  aarlige  Kontingenter  til  Pensioner. 
Nogen  Fare  for  den  faste  Fond  kunde  der  ikke  opstaa  deraf, 
naar  man  kun  vedtog  saadanne  Bestemmelser  fbr  Fordelingen 
af  Pensionerne,  at  Grundkapitalens  konstante  Størrelse  sikredes. 
Grundkapitalen  burde  efter  Talerens  Mening  ikke  gjøfes 
større,  end  der  behøvedes  til  at  give  Institutionen  den 
flDansielle  Sikkerhed,  som  enhver  Forsikringsanstalt  bør  have. 
Lykkedes  det  at  skaffe  dette  Princip  Anqrkjendelse,  vilde 
Enkekassen  utvivlsomt  vinde  en  langt  stærkere  Tilslutning 
blandt  Lægestanden ,  end  den  hidtil  har  kunnet  glæde 
sig  ved. 

Prakt.  Læge  Ørum  mentej  at  Faren  ved  de  foreslaaede 
Forandringer  i  Lovene  laa  deri,  at  der  var  tilsikret  Enkerne, 
at  deres  Pensioner  ikke  maatte  forringes.  Formindskedes 
nu  Summen  af  Kontingenterne,  kuode  det  blive  nødvendigt, 
for  at  opfylde  denne  Forpligtelse,  at  ty  til  den  faste  Fond. 

Dr.  Bud  de  hævdede,  at  Udredelsen  af  de  for  Øjeblikket 
tilstaaede  Pensioner,  og  de,  der  for  Fremtiden  ville  blive 
tilstaaede  i  Henhold  til  Lovenes  §  7  i  et  hvert  Fald  aldrig 
vilde  kunne  angribe  den  faste  Food ,  i  det  deres  samlede 
Sum  jo  netop  skulde  svare  til  Renterne  af  denne.  En  anden 
Sag  blev  det  naturligvis  med  den  Forøgelse  af  Peusionerne, 
som  vilde  resultere  af  en  Fordeling  af  de  aarlige  Kontin- 
genter paa  Pensionerne,  men  Taleren  tvivlede  ikke  om,  at 
i  Betragtning  af  den  store  Fordel,  som  de  foreslaaede  For- 
andringer vilde  bringe  dem,  vilde  baade  de  nuværende  og 
de  eventuelle  Pensionister  med  Glæde  finde  sig  i  Muligheden 
af  en  Fluktuation  i  Størrelsen  af  en  Del  af  Pensionen  alt 
efter  Størrelsen  af  den  samlede  Sum  af  Kontingenterne  og 
Antallet  af  tilkommende  Pensionsberettlgede.  Taleren  var 
overbevist  om,  at  Ønsket  om  en  fuldstændig  Standsning  af 
Kapitalforøgelsen  deltes  af  de  allerfleste  Læger,  han  raadede 
derfor  til  at  gjøre  Skridtet  fuldt  ud,  og  Sagens  juridiske  Side, 
som  ogsaa  var  blevet  fremhævet,  troede  han  ikke  vilde  volde 
nogen  væsentlig  Vanskelighed. 

Formanden  henledede  Opmærksomheden  paa  de 
mangelfulde  Bestemmelser  med  Bensyn  til  Belbredsattesters 
Indgivelse  ved  Indtrædelse  i  Enkekassen.  Han  haabede,  at 
det  nedsatte  Udvalgs  Forslag  vilde  kunne  foreligge  til  Dis- 
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knMion  paa  Kredsforeoiogens  Sommerinødef  bTilket  Dr.  Pe* 
tersen  ikke  tarde  love,  medens  ban  i  Udvalget  vilde  gjere 
Sit  til,  at  det  kunde  ske. 

Diskussionen  endte  med  Vedtagelsen  af  en  af  Diri* 
g  en  ten  foresiaaet  Opfordring  til  Bestyrelsen  om  fremdeles 
at  tage  Ssgeo  under  Overvejelse  og  desangaaende  sstte  sig 
i  Forbindelse  med  de  øvrige  Kredsforeninger,  for  at  Sagen 
kunde  komme  saa  velovervejet  som  muligt  frem  paa  det 
almindelige  Lægemøde. 

PrakULæge  Ørum  holdt  derpaa  et  interessant  Foredrag 
om  den  Simon'ske  Dilatation  af  det  kvindelige  Orinrør,  i 
hvilket  han  gjorde  nærmere  Rede  for  denne  Operationa 
Teknik,  dens  Indikationer  og  Fordele  og  fremviste  et  Sat 
dertil  hørende  Apparater.  —  Prakt.Læge  Hartvigsen  knyt- 
tede dertil  en  Række  Bemærkninger  om  det  samme  og  be- 
slægtede Æmner.  —  Prakt.  Læge  Brodersen  meddelte  en 
Sygehistorie.  —  Dirigenten  fremhævede,  at  denSimoo*ske 
Operation  ikke  altid  er  fuldstændig  fareløs,  idet  den  under* 
tiden  kan  have  alvorlige  betændelsesagtige  Tilstande  til  Følge, 
ligesom  han  ogsaa  har  set  Inkontinens  indtræde,  derefter. 
Ogsaa  den  SImon'ske  Rektalexploration  kræver  særlig  For«* 
aigtighed  ved  Udførelsen,  naar  man  vil  være  sikker  paa  ikke 
al  gjøre  Skade. 

Dr.  Bud  de  fremviste  et  under  hans  Auspicier  paa 
Kjøbenhavns  Stivelsefabrik  tilvirket  Gluten  mel  samt  et  deraf 
bagt  Glutenbrød,  som  trods  dets  ringe  Sukker-  og  Stivelse« 
holdighed  (c.  3  pCl.)  udmærkede  sig  baade  ved  Velsmag  og 
en  hensigtsmæssig  Konsistens.  Ban  udtalte,  at  ligesom  disse 
Præparater  vare  en  utvivlsom  Vinding  for  den  diætiske  Be* 
handling  af  Diabetes  mellitos,  saaledes  vilde  vistnok  ogsaa 
Anvendelsen  af  Glotenpræparaterne  vinde  en  større  Indgang 
i  de  Tilfælde,  hvor  en  stærkt  æggehvideholdig  Diæt  maatte 
anses  for  indiceret. 

Det  sidste  Forhandlingsæmae:  «ViI  en  Sygdomsstatistik 
for  Provindsskolers  Vedkommende  være  ønskelig  og  for 
Øjeblikket  g}ennemførlig?»  indlededes  af  Dr.  J.  Petersen, 
der  kun  kort  vilde  antyde  Sagen,  da  Mødets  Tid  næsten 
var  udløben  og  det  nærmest  kun  var  ham  magtpaaliggende 
at  henlede  Opmærksomheden  paa  et  Fremtidsspør^smaal, 
hvis  tilfredsstillende  Løsning  rimeligvis  først  kunde  ventes, 
naar  Hygiejnen  fuldt  havde  naaet  den  Betydning  i  Medicinen 
og  den  Anerkjendelse  af  Samfundet,  som  den  endnu  kun 
var  lidt  paa  Veje  til,  men  som  dog  forhaabentlig  ikke  var 
længere  borte,  end  at  det  kunde  være  betimeligt  at  begynde 
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at  drøfte  derhenhørende  Spørgsmaal.  Naar  den  Tid  kom, 
da  de  forebyggende  Bestræbelser  gik  forud  for  de  kurative, 
maatte  Opmærksomheden  særlig  vende  sig  mod  Børnene 
som  dem,  det  navnlig  gjaldt  om  at  bevare  mod  Sandhedens 
Ødelæggelse,  og  deres  Skolelivs  Regulering  blev  da  et  meget 
vigtigt  Moment  ogsaa  af  den  Grund,  at  gavnlige  Reformer 
her  naturlig  vilde  brede  sig  fra  Skolen  til  Barnets  Liv  ogsaa 
i  Hjemmet.  Den  berettigede  Fordring,  at  Skolen  ikke  maatte 
virke  skadeligt  paa  Barnets  Helbred,  var  endnu  meget 
langt  fra  sin  Fyldestgjørelse.  Foruden  forskjeliige  andre  skade- 
lige Momenter  var  der  navnlig  det  meget  iøjnefaldende,  at 
Lokalerne  vare  meget  slette  i  det  Mindste  for  de  fleste 
kjøbenhavnske  Privatskolers  Vedkommende,  Rummene  saa 
snævre  og  uventilerede,  at  Eleverne  opholdt  sig  i  en  yderst 
fordærvet  Luft,  der  ikke  blot  hæmmede  Børnenes  Oplagthed 
til  Undervisning,  men  virkede  nedbrydende  paa  de  for  skade- 
lige I  od  virkninger  saa  modtagelige  Børns  Belbred ,  hvad 
Hornemann  og  Drachmann  iøvrigt  allerede  forlængst 
klart  havde  paavist,  og  som  var  kun  altfor  tydeligt  for  alle 
Læger.  Betydningen  heraf  var  ogsaa  i  Kjøbenhavn  blevet 
officielt  anerkjendt,  forsaavidt  som  alle  nye  offentlige  Skoler 
vare  særdeles  tilfredsstillende  indrettede;  kun  blev  den  ud- 
mærkede Ventilation  her  mangelfuldt  benyttet  ved  Lærernes 
beklagelige  Ukyndighed  i  Sundhedslære  og  deres  Fordomme 
mod  frisk  Luft.  Men  de  private  Skolers  Lokaler  vare  saa- 
ledes,  at  de  endog  undertiden  gik  under  det  i  Skoleloven 
af  29de  December  1857  foreskrevne  Minimum  af  *70  Kubikfod 
pr.  Barn  —  en  Bestemmelse,  der  iøvrigt  var  en  saadan  Haan 
mod  al  Hygiejne,  at  det  var  til  liden  Ære  for  Myndighederne, 
at  den  endnu  bestod  uantastet.  Ogsaa  i  Provindserne  var 
der  efter  Talerens  Erfaring  og  navnlig  efter  kompetente 
Udtalelser  fra  kyndige  Provindslæger  en  Overflødighed  af 
slette  Skolelokaler,  for  ogsaa  her  at  blive  ved  dette  særlig 
palpable  aotihygiejniske  Fænomen.  At  der  under  saadanne 
Forhold  maatte  udvikle  sig  et  betydeligt  Kontingent  af  direkte 
Skolesygdomme  hos  Børnene,  var  klart  nok;  men  der  var 
dog  endnu  ogsaa  i  Udlandet  anstillet  altfor  faa  Undersøgelser 
om  Skolesygdommenes  nærmere  Forhold,  og  det  var  blandt 
Andet  meget  vigtigt  ved  udstrakte  statistiske  Undersøgelser 
at  skaffe  yderligere  Klarhed  i  Sagen  og  derigjennem  tillige 
at  komme  til  at  udøve  den  fornødne  Kontrol.  Om  Ønske- 
ligheden af  disse  Undersøgelser  kunde  der  næppe  være  Tvivl, 
heller  ikke  for  Provindsernes  Vedkommende,  men  ander- 
ledes stillede  det  sig  vist  med  Hensyn  til  Gjennem førlig- 
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beden,  der  iMe  kræve  en  videre  Medvirken  og  Tilsyn  fra  Læ!» 
gernes  Side,  end  Samfundet  og  Skolen  endnu  var  vant  til.  I  KJø- 
benbavn  voldte  de  i  det  Bele  indviklede  Forhold,  der  følge  med 
en  stor  By,  mange  Vanskeligheder  for  en  paalidelig  Statistik, 
ganske  bortsefcfra  den  endnu  kun  ringe  Interesse  hos  de  ledende 
Myndigheder.  Det  vilde  her  vistnok  være  forholdsvis  let  at 
fremskatfe  de  fornødne  Sygdomsattester,  der  skulde  være 
Stailstikens  Grtmdlag,  men  ievrigt  frembød  formentlig  Pro- 
viodseme  gunstigere  Betingelser,  og  ikke  blot  derved,  at  I 
de  mere  begrænsede  Forhold  ofte  den  samme  Læge  vilde 
blive  baade  Børnenes  Hjemroelæge  og  Skolelæge,  men  ogsaa 
derved,  at  der  udenfor  fijøbenbavn  dog  altid  var  vist  nogen 
officiel  Interesse  for  Spørgsmaalet.  Allerede  Sundheds- 
kollegiets  Skrivelse  af  21de  Juli  1856  henledede  Embeds« 
lægernes  Opmærksomhed  stærkt  paa  Skolehygiejnen ,  og  i 
Justitsministeriets  Skrivelse  af  5te  November  1861  og  i  den 
for  nylig  udkomne  Instruktion  fremhæves  det  hygiejnisk- 
statistiske  Moment  ogsaa  for  Skolernes  Vedkommende,  medens 
Kjøbenhavns  Sundhedskommission  i  Følge  sin  Instrux  intet 
Tilsyn  skulde  føre  med  Skolerne.  Men  Vanskeligheder  for 
Gjennemførelsen  vilde  der  lige  fuldt  være  ogsaa  i  Provindseme, 
idet  det  ved  Embedslægernes  nuværende  yderlig  slette  Gagering 
og  hele  det  Forhold,  hvori  Staten  stiller  dem,  og  som  tydelig 
viser,  at  Staten  endnu  aldeles  ikke  forstaar  al  vurdere  Sund- 
hedsplejens Betydning,  vilde  være  i  høj  Grad  ubilligt  uden 
iridere  at  bebyrde  dem  med  yderligere  Arbejde;  en  om- 
hyggelig Sygdomsstatistik  i  Skolerne  vilde  kræve  ikke  lidet 
Arbejde ,  selv  om  ogsaa  en  Del  deraf  blev  betroet  Skolerne 
selv.  Taleren  frygtede  derfor  for,  at  Provindskollegerne 
maatte  besvare  hans  Spørgsmaal  til  dem  om  Gjennemførlig- 
heden  for  Øjeblikket  med  Nej,  og  at  man  maatte  afvente  en 
gunstigere  Fremtid.  Men  denne  kunde  snart  komme;  saa 
snart  vi  var  ude  over  den  nuværende  uhyggelige  storpolitiske 
Kiv,  og  en  frugtbar  Reformperiode  forhaabentlig  derefter  ind« 
fandt  sig,  vilde  netop  Skolereformen  og  Medicinalreformen 
vistnok  høre  til  de  første  Spørgsmaal,  og  det  var  da  vigtigt, 
at  Lægerne  i  Tide  havde  deres  Opmærksomhed  henvendt 
paa  alle  saadanne  Forhold,  hvor  det  netop  særlig  kom  an 
paa  deres  kyndige  Medvirkning. 

Taleren  skulde  endnu  fremhæve,  at  naar  denne  Statistik 
ordnedes  saaledes,  at  Ikke  alene  akute  og  kroniske  Syg- 
domme hos  Skolebørnene  noteredes,  men  at  hvert  Barn  ogsaa 
ved  indtrædelsen  i  Skolen  skulde  medbringe  en  Helbreds- 
attest,   hvad   der  vilde  være  det  Naturlige,   saa  vilde  man 
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derved  erholde  et  særdeles  godt  Materiale  til  Bedømmelsen 
af  forskjeliige  vigtige  JKroniske  Lidelsers,  t.  Ek.  Skrofulosens, 
Hyppighed  i  Landets  forslijellige  Egne,  og  Instraktionen  af 
16de  December  1875  vilde  derved  erholde  et  meget  ønske- 
ligt Supplement. 

I  Anledning  af  Dr.  Petersens  Foredrag  bemærkede 
Dr.  Ditlevsen,  at  ban  for  sit  Distrikts  Vedkommende  havde 
søgt  at  opfylde  de  i  SundhedskoUegiets  Cirkulære  af  21de 
Xuli  1856  stillede  Fordringer  ved  at  tilsende  alle  Skolekom- 
missionerne Blanketter,  hvorpaa  der  i  de  enkelte  Bubriker 
var  forlangt  Oplysninger  for  hver  Skoles  Vedkommende  om 
alle  de  Forhold,  Sundhedskollegiet  i  det  nævnte  Cirkulære 
havde  fremhævet.  Disse  Oplysninger  vare  med  stor  Bered- 
villighed givne  af  alle  Vedkommende.  1  det  Hele  taget  fandt 
han  efter  at  have  gjennemgaaet  dette  Materiale  Forholdene 
i  Distriktet  taaleligt  gode,  men  han  var  ikke  i  Stand  til  nu 
uden  Forberedelse  at  udtale  sig  nærmere  derom.  Kun  det 
kunde  siges,  at  de  offentlige  Skoler  ogsaa  her,  ligesom  af 
Dr.  Petersen  for  Kjøbenhavns  Vedkommende -fremhævet, 
i  Gjennemsnit  stod  ikke  lidet  over  de  private.  Om  Dr.  Pe- 
tersens Forslag  om  Helbredsattester  ved  Børnenes  Optagelse 
i  Skolerne  kunde  l)an  ikke  strax  danne  sig  en  Mening,  da 
det  var  ham  noget  helt  Nyt,  han  først  maatte  have  Lejlighed 
til  nærmere  at  overtænke;  dog  var  han  foreløbigt  tilbøjelig 
til  at  tro,  at  det  kunde  stifte  megen  Nytte.  Der  var  derimod 
et  andet  Forhold ,  han  vilde  tillade  sig  at  henlede  Opmærk- 
somheden paa:  Det  var  dels,  at  der  vistnok  tiltrængtes  en 
skærpet  Overholdelse  af,  at  saavel  Børn  med  smitsomme 
Sygdomme  som  deres  sunde  Sødskende  holdtes  borte  fra 
Skolen,  indtil  de  ved  Lægeattest  godtgjorde,  at  de  uden  Fare 
for  Andre  atter  kunde  modtages,  dels  at  en  Udvidelse  af  de 
herom  gjældende  Bestemmelser  vistnok  kunde  være  af  stor 
Nytte  til  fyldigere  Kundskab  om  Epidemiernes  Udbredelse  og 
Arnesteder,  og  til  lettere  Standsning  af  deres  videre  Gang. 
Herved  sigtede  han  til  det  Ønskelige  i,  at  enhver  Skolefor- 
sømmelse  paa  Grund  af  Sygdom  fremtidigt  blev  godtgjort 
ved  en  Lægeattest,  med  Angivelse  af  Sygdommens  Diagnose, 
og  at  disse  Attester  med  korte  Mellemrum,  f.  Ex.  ugentligt 
eller  hver  14de  Dag,  af  Skolebestyreren  (den  ofifentlige  eller 
private)  blev  indsendt  til  Distriktslægen;  denne  vilde  derved 
formentlig  faa  et  betydeligt  større  Overblik  over  Sygdoms- 
forholdene i  hans  Distrikt,  saavel  de  epidemiske  som  de 
kroniske  Sygdomme,  og  vistnok  i  mange  Tilfælde  kunne  ud- 
rette Meget  til  Standsning  af  de  først  nævnte« 
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Skoli^seis  Prafylaiis. 


Efter  M.  E  ol  en  bu  Tg  (Die  seltllehen  RQckgraUyerkrfiminongeD. 

Berlin  1S76). 


I  den  overordentljg  hyppige  Forekomst  af  den  habitueile 
Skoliose  ligger  der  en  kraftig  Opfordring  til  at  søge  at  mod- 
virke denne  Deformiteta  Opstaaen.  Deo  Omstændighed,  at 
den  habitueile  Skoliose  forekommer  omtr.  10  Gange  hyppi- 
gere bos  Piger  end  hos  Drenge  og  at  den  navoiig  udvikler 
sig  hos  Børn  af  de  bedre  stillede  Klasser  peger  hen  paa, 
at  Aarsagen  for  en  Del  maa  ligge  i  skadelige  Vaner  og  For- 
hold, som  fortrinsvis  gjøre  sig  gjældende  iblandt  disse.  At 
saadanne  Forhold  virkelig  findes,  er  bekjendt,  men  de  have 
i  Tidernes  Løb  rodfæstet  sig  saaledes,  at  det  vil  kræve  megen 
Alvor  og  Udholdenhed  at  faae  dem  udryddede. 

Hoyedopgaven  vil  blive  at  drage  Omsorg  for, 
at  Pigebørnenes  legemlige  Udvikling  under  hele 
Opvæxten  ledes  paa  en  fornuftig  Maade.  Man  maa 
give  dem  lige  ska  vel  som  Drengene  fra  den  tidlige  Barn- 
dom af  Lejlighed  til  at  tumle  sig  lidt  frit,  for  at  de  kunne 
bruge  og  øve  deresMuskler,  og  -hertil  skal  da  slutte  sig, 
naar  Skolegangen  begynder,  metodisk  gymnastiske 
Øvelser.  Nu  ser  man  desværre  ofte  Smaapiger,  som  endnu 
ikke  have  begyudt  at  gaa  i  Skole,  sidde  stille  hen  beskæf- 
tigede med  « kvindeligt  Haandarbejde»,  enten  af  egen  Drift 
eller  efter  Opmuntring.  Den  skadelige  Indflydelse  paa  den 
legerolige  Udvikling  af  et  saadant  Liv  uden  tilstrækkelig  og 
passende  Bevægelse  er  almindelig  anerkjendt,  og  skjøndt 
man  ikke  kan  vente,  at  der  vil  blive  taget  alle  de  Hensyn 
til  den  legemlige  Udvikling,  som  man  kunde  ønske,  bør  man 
dog  stræbe  efter  at  faa  giennemført,  hvad  der  er  muligt, 
for  at  give  den  kvindelige  Organisme  en  større  Modstands- 
kraft imod  de  Indflydelser,  som  navnlig  begunstige  Udvik- 
lingen af  Rygradskrumningerne. 

Til  at  naa  delte  Maal  vil  man  ved  Siden  af  en  i  det 
Bele  fornuftig  Levemaade  have  et  væsentligt  Middel  i  Pige- 
børnenes obligatoriske  Deltagelse  i  metodisk  ledede  Muskel- 
øvelser under  hele  deres  Skoletid.  Øvelserne  skulle  ledes 
planmæssigt  og  systematisk  saaledes,  at  al  utidig  Overan- 
atrængelse  undgaas,  ligesom  der  maa  tages  de  nødvendige 
Bensyn  til  Særegenhederne  ved  den  kvindelige  Organisme. 
Der  maa  anvendes  saa  megen  Tid  som  muligt  til  Gymna- 
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stikeo,  mindst  3 — 4  Timer  ugentlig,  og  Øvelserne  maa  fort- 
sætles under  hele  Skoletiden,  saa  er  Gymnastlken  et  souve- 
rænt  diætelisk  Middel  til  en  harmonisk  og  kraftig  Udvikling 
af  Mui^kelsystemet  og  af  Legemet  i  det  Bele. 

Gymnastlken  skal  altsaa  være  en  Udviklingsgymnastik, 
den  skal  ikke  gaa  ud  paa  at  indøve  Kraft-  og  Behændig- 
hedsprøver,  som  for  Drengene  med  Hensyn  til  deres  frem« 
tidige  Bestemmelse  spille  en  vis  Rolle.  Lige  over  forBøro, 
hvor  man  særligt  kan  befrygte  Udvikling  af  Rygradskrumning, 
hvis  der  f.  Ex.  findes  et  arveligt  Anlæg,  maa  man  passe 
godt  paa  at  Legemet  holdes  lige;  derved  vil  Meget  kunne 
afværges,  og  et  vigtigt  Underatøttelsesmiddel  vil  i  slige  Til- 
fælde være  daglig  symmetriske  Øvelser  af  Rovedets  og  Ryg- 
gens Strækkemuskler,  Sidebøjninger  og  Øvelser  af  de  Muskler 
som  bevæge  Skulderbladene ,  navnlig  Mm.  cucnllares  og 
rhomboidei  og  ogsaa  Mm.  latiss.  dorsi. 

Men  det  kan  ikke  fremhæves  for  skarpt,  at  skulle  disse 
Øvelser  have  nogen  Betydning,  maa  de  fortsættes  mindst 
under  hele  Skolegangen ;  det  vilde  være  naivt  at  vente  Nytte 
af  dem  i  en  kort  Tid  eller  med  et  for  liHe  Timetal;  des- 
værre hører  man  allevegne  klage  over  Mangel  paa  Tid  for 
formentlig  vigtigere  Fag. 

Svømmeøvelser  kunne  ogsaa  anbefales  i  det  her  fore- 
liggende Øjemed,  men  de  staa  som  Øvelsesmiddel  for  Mu- 
skelsystemet dog  langt  tilbage  for  Gymnastlken,  da  de  dels 
kun  kunne  anvendes  i  nogle  faa  Maaneder  af  Aaret  og  en 
kort  Tid  ad  Gangen,  dels  Øvelsen  efter  sin  Natur  indskrænkes 
til  de  Muskler ,  der  sættes  i  Virksomhed  ved  Svømme- 
bevægelsen. 

I  et  nært  Forhold  til  den  paaankede  altfor  sparsomme 
Øvelse  af  Pigebørns  Muskulatur  staar  den  ofte  fra  sagkyndig 
Side  fl-emhævede  uhensigtsmæssige  Indretning  af  Klæde- 
dragten. At  kæmpe  imod  Modens  tyranniske  Berredømme 
vil  vel  være  forgjæves,  men  den  unaturlige  Sammenklemning 
ved  Snørliv  burde  rigtignok  banlyses.  Man  ser  hyppigt 
Mødre,  som  lade  deres  ganske  unge  Døtlre  bære  et  saadant 
i  den  Tro,  at  det  giver  dem  en  lige  Holdning  og  forebygger, 
at  de  blive  skjæve;  dette  er  en  Vildfarelse,  Virkningen  er  netop 
den  modsatte.  Opfylder  Korsettet  den  Opgave  mekanisk  at 
holde  Kroppen  lige,  maa  det  gjøre  de  Musklers  Virkning 
overflødig,  som  netop  have  den  Bestemmelse  vilkaarligt  at 
holde  Legemet  lige,  ja  ved  sit  indsnævrende  Tryk  vil  det 
ligefrem  hæmme  dem,  og  den  af  Mangel  paa  Brug  betin- 
gede Svaghed  i  disse  Muskler  begunstiger  paaviseligt  Od- 
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'Viklingen  af  Bygradskruorininger.  Den  Forkrøbiing  af  Ske- 
lettet, 8om  Brugen  af  Rorset  i  Ddvikilngsperioden  medføre^ 
er  allerede  tidligere  tiletrflpkkelig  godtgjort,  og  tiertil  maa  endnu 
føjee  dets  skadelige  Indflydelse  paa  Punktionen  af  de  i  Bryst- 
og  Bagbuien  liggende  vifstige  Organer. 

Allerede  ved  Afhandlingen  af  Ætiologien  har  Forf.  ud- 
hævet, at  den  hyppigste  umiddelbare  Aarsag  til  Skoliosens 
Opstaaen  maa  søges  i  Holdningen  under  Skrivning  etc. 
Ved  alle  Børn,  men  navnlig  ved  dem,  som  af  en  eller  anden 
Grund  give  Anledning  til  særlig  Bekymring  i  den  omhand- 
lede Retning  (arveligt  Anlæ?,  sart  Konstitution,  svag  Musku- 
latur), maa  man  have  sin  Opmærksomhed  rettet  paa,  at  de 
holde  sig  symmetrisk  under  Arbejdet.  Den  Kjendsgjerning, 
at  de  allerfleste  Tilfælde  af  den  habituelle  Skoliose  opstaa 
og  udvikle  sig  fra  den  Periode  af,  da  Skolegangen  begynder, 
indeholder  en  alvorlig  Paamiodelse,  og  med  en  paaskjønnel- 
sesværdig  Iver  og  Flid  have  ogsaa  et  anseligt  Antal  Læger 
og  Pædagoger  stræbt  at  paavise  og  rette  de  Fejl,  som  her 
komme  i  Betragtning  baade  i  Skolen  og  i  Hjemmet,  og  hvis 
fordærvelige  Følger  træde  endnu  stærkere  frem  efter  som 
Fordringerne  til  Oplysning  og  aandelig  Udvikling  forøges. 

Disse  Bestræbelser  have  allerede  baaret  gode  Frugter  i 
den  Interesse,  hvormed  man  allevegne  omfatter  Skolernes 
Bygning  og  Indretning  samt  deres  hygiejniske  Forhold;  de 
forskjeltige  Verdensudstillinger  have  afgivetVidnesbyrd  herom. 
Af  de  forskjeltige  herhen  hørende  Momenter  opholder  Forf. 
Big  kun  ved  det,  som  især  har  Betydning  for  det  foreliggende 
Æmne,  nemlig  Bordene  og  Stolene  (eller  Bænkene)  i 
deres  Afpasning  efter  Børnenes  Størrelse. 

Onder  sit  Ophold  i  London  1862  saaForf.  iRensington- 
Museet  en  permanent  Udstilling  af  Skoleborde  og  Bænke  af 
forskjellig  Konstruktion  indrettet  paa  at  forebygge  Børnenes 
uheldige  Holdning.  Denne  Udstilling  interesserede  ham  sær- 
ligt, da  han  allerede  Aaret  i  Forvejen  havde  statistisk  paa- 
vist,  at  næsten  90  pCt.  af  alle  Skolioser  opstaa  i  Skoletiden 
og  at  den  Holdning,  Børnene  sædvanlig  indtage  under  Skriv- 
ningen, frembyder  det  tydelige  Billede  af  og  altsaa  er  An- 
ledningen til  den  habituelle  Skoliose. 

Støttende  sig  til  Forf/s  statistiske  Meddelelser  under- 
kastede Fahrner  i  ZQrich  i  1863  Børnenes  Skrivestilling 
en  omhyggelig  Undersøgelse.  Hidtil  havde  man  i  tavs  Re- 
signation slaaet  sig  til  Ko  med  den  Anskuelse,  at  Efter- 
ladenhed fra  Børnenes  Side  i  Forbindelse  med  Ligeiryldighed 
fra  Lærernes  var  Aarsagen  til  den  sædvanlige  daarlige  Hold- 
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Ding.  Hen  maa  det  ogsaa  iDdrømmea,  at  Børneoe  i  AlmiD- 
delighed  næppe  ville  lære  at  indtage  en  god  Holdning  uden 
rigtig  Vejledning  og  øtadig  Agtpaagivenhed  f^a  Lærernes  Side, 
saa  tyder  dog  den  almindelig  udbredte  elette  Holdning  selT 
i  Hjemmet,  hvor  et  lille  Antal  Børn  ere  under  omhyggelige 
Forældres  Tilsyn,  paa  at  der  maa  være  andre  Grunde  virk- 
somme end  de  nævnte.  Mange  gaa  saaledes  ud  fra  den  An- 
skuelse, at  Nærsynethed  nøder  Børnene  til  at  indtage  dels 
en  foroverbøjet,  dels  en  sidebøjet  Holdning,  men  Herm. 
Cohn  bar  ved  en  Undersøgelse  af  10000  Skolebørn  klart 
bevist,  at  Nærsynetheden  ikke  er  Aarsag  til  men  en  Følge 
af  den  daarlige  Holdning.  Imedens  Myopi  næsten  slet  ikke 
forekommer  i  Elementarskolernes  laveste  Klasser,  viser  den 
en  gradevis  Tiltagen  i  Hyppighed,  saaledes  at  i  en  Real- 
skoles øverste  Klasse  forekom  den  hos  58,8  pCt,  af  Børnene, 
i  et  Gymnasiums  øverste  Klasse  endog  hos  64,8  pCt.  Andre 
have  søgt  Aarsagen  i  en  let  indtrædende  Træthed.  Denne 
vil  naturligvis  ofte  indOnde  sig  ved  langvarig  Stillesidden, 
navnlig  hos  muskelsvage  Børn,  og  derfor  er  med  Rette 
Spørgsmaalet  om  et  Lænes  Nytte  eller  Nødvendighed  taget 
under  Overvejelse.  Men  at  Trætheden  ikke  alene  er  Skyld 
i  den  daarlige  Holdning  ved  Skrivning,  fremgaar  af,  at  denne 
oAe  er  tilstede  allerede  ved  Undervisningens  Begyndelse  og 
derimod  ikke  plejer  at  vise  sig  ved  Strikning. 

Fa  hm  er  har  med  stor  Klarhed  vist,  at  den  daar- 
lige Holdning  under  Skrivningen  og  de  beklagelsesværdige 
Følger  heraf  bero  paa  et  Misforhold  imellem  Borde  og 
Bænke  til  Børnenes  Størrelse.  Det  er  da  nu  almindelig  aner- 
kjendt,  at  der  med  Hensyn  til  de  ved  Skrivningen  benyttede 
Borde  og  Stole  (eller  Bænke)  er  tre  Momenter  at  lægge 
Mærke  til:  Højdeafstanden  imellem  Bordpladen  og 
Sædet  (Differens),  den  vandrette  Afstand  imellem 
Sædets  forreste  og  en  fra  Bordets  bageste  Rand 
fældet  lodret  Linie  (Distaos),  og  Bordpladens 
Hældning.  Det  er  indlysende,  at  naar  en  god  Holdning 
under  Skrivningen  skal  muliggjøres  og  lettes,  maa  Differensen 
og  Distansen  staae  i  et  rigtigt  Forhold  til  Børnenes  Stør- 
relse. Grundige  Undersøgelser  og  Maalinger  førte  Fahrner 
til  det  Resultat,  at  Differensen  for  Drenge  bør  være  ^»  ^fs 
af  Legemshøjden,  for  Piger  Vt,  og  Dislansen  bør  være  O, 
Sædets  Højde  ^/r.  Cohn  har  bekræftet  efter  Maalinger  ud- 
førte paa  mange  Tusinder  af  Skolebørn ,  at  de  angivne 
Forhold  ogsaa  ere  de  hensigtsmæssigste  for  at  forebygge 
Myopi. 
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Den  suodhedsmæssige  Skrivestilling  er  den, 
hvor  Kroppen  holdes  faldkoromen  lige,  Tvøraken  er  parallel 
ined  Bordets  Rand  og  Underarmene  hvile  paa  Bordpladen. 
Enhver  Afvigelse  herfra  f.  Ex.  den  stadige  Drejning  af  Krop- 
pen om  sin  Længdeaxe  eller  en  vedholdende  Bøjning  for- 
over eller  til  Siden  maa  begunstige  Opstaaen  af  Skoliose  og 
Syfose.  Legemet  maa  finde  en  tilstrækkelig  Støtte  i  Hvirvel- 
raden  uden  Armenes  Hjælp,  saa  at,  naar  Bordet  tages  bort, 
blot  Armene  synke,  men  den  rigtige  Skrivestilling  med  Let- 
hed kan  holdes.  Betydningen  af  disse  Forhold  firemgaar  ved 
et  Blik  paa  Skrivestillingens  Mekanisme. 

Lige  i  Begyndelsen  er  Børnenes  Holdning  ofte  god,  men 
snart  dreje  de  Hovedet  noget  tilvenstre  og  forover;  de  lade 
det  nu  synke  mere  og  mere,  saa  at  Halsdelen  af  Hvirvel- 
raden danner  en  Vinkel  med  Rygdelen;  det  øverste  Afsnit 
af  Rygdelen  giver  efter  og  den  naturlige  Koovexitet  af  denne 
Afdeling  af  Hvirvelraden  forøges  betydeligt.  Skulderbladene 
{fernes  fra  hinanden  og  Skuldrene  trænges  fortil.  Dette  er 
den  kyfotiske  Stilling.  Øjneiie  ere  ofte  kun  3— 4  Tommer 
fira  Bordpladen  og  se  lige  ned  paa  Skriften.  Naar  Børnene 
komme  til  Slutningen  af  en  Linie  eller  (nederst  paa  Siden, 
finde  de  ikke  længere  den  fornødne  Støtte  i  højre  Albu, 
fordi  den  rager  ud  over  Bordets  Rand;  de  maa  hvile  alene 
paa  den  venstre  og  maa  derfor  bøje  Rygdelen  af  Hvirvel- 
raden med  Konvexiteten  tilhøjre  og  desuden  foretage  en 
Drejning  tilhøjre  om  Længdeaxen.  Dette  er  den  skolio- 
tiske  Stilling. 

Ved  Hovedets  og  Kroppens  Foroverbøjning  forrykkes 
Tyngdepunktet  fortil,  og  der  paalægges  Nakken  og  Ryg- 
musklerne et  Arbejde,  som  de  ikke  kunne  udholde  i  Læng- 
den. Barnet  maa  da  for  at  Hovedet  ikke  skal  synke  helt 
ned  søge  Støtte  i  andre  Stillinger  og  netop  i  de  farlige. 
Derfor  maa  Trangen  til  Foroverbøjning  forebygges  fra  Be- 
gyndelsen af,  og  det  sker  bedst  ved  at  følge  de  af  Fahr- 
ner  givne  Anvisninger.  Bordene  bør  altsaa  være  betydeligt 
lavere  end  man  i  Reglen  finder  dem,  da  de  alle  ere  afpas- 
sede efter  større  Børn.  Paa  Grund  af  Pigernes  ved  Klæde- 
dragten forøgede  Højde  i  Sædet  vil  Fahrner  have  Bordet 
henved  2  Ctm.  højere  for  dem  end  for  Drenge  af  samme 
Højde,  og  Forf.  slutter  sig  heri  fuldstændigt  til  ham.  Bord- 
pladens Uældning  er  hensigtsmæssigst  lidt  over  5  Ctm.  paa 
S2  Ctm.'s  Bredde;  en  større  Hældning  vilde  vel  lette  Synet, 
Ben  baade  Arme  og  Skrivematerialier  vilde  glide. 

Foruden  de  tre  anførte  Hovedmomenter  er  der  endnu 
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nogle  Forbold,  som  maa  tages  i  Betragtoing.  Bordet  maa 
ikke  være  forsynet  med  Skuffe  eller  ji  Skolen)  Boghylde, 
naar  denne  kommer  i  Kollision  med  den  rigtige  Distans.  I 
Hjemmet  kan  de  sædvanlige  Stole  bruges,  naar  den  hen- 
sigtsmæssige Differens  tilvejebringes  ved  en  Bynde,  og  da 
maa  tillige  anbringes  et  Fodbræt  i  passende  Højde.  Bordet 
maa  ikke  være  rundt  eller  ovalt.  Barnet  skal  sidde 
naturligt,  d.  v.  s.  Hofte-,  Knæ-  og  Fodleddene  skulle  alle 
være  bøjede  i  en  ret  Vinkel;  er  Stolen  for  høj,  maa  der 
anbringes  et  Fodbræt,  ellers  tvinges  Barnet  til  kun  at  sidde 
paa  Stolens  forreste  Del  og  bøjer  Hovedet  saa  stærkt,  at 
Øjnene  kun  komme  i  3  Tommers  Afstand  eller  mindre  fra 
Bordpladen,  og  denne  Afstand  lige  over  for  en  Skrift,  som 
af  det  normale  Øje  kan  ses  i  3  Fods  Afstand  (Jaeger  VI 
eller  VII)  vil  efter  Gohn  fremkalde  Myopi  i  et  sundt  Øje 
og  forøge  dens  Grad,  hvis  den  oprindelig  er  tilstede.  Lyset 
skal  være  tilstrækkeligt  og  falde  ind  igjennem  et  højt  Vindue 
fra  venstre  Side  eller  endnu  bedre  forfra  og  ovenfra. 

H.Meyer  i  Zurich  har  fra  Anatomiens  og  Fysiologiens 
Standpunkt  begrundet  den  allerede  af  Fahrner  opstillede 
Fordring  om  et  Ryglæne  eller  rettere  Erydslæne.  Ved  et 
saadant  sikres  den  rigtige  Holdning  under  Skrivningen,  og 
dens  Vedligeholdelse  igjennem  flere  Timer  lettes  betydeligt 
uden  at  Hvirvelradens  frie  Bevægelighed  hæmmes  eller  Ind- 
voldene i  Bryst«  og  Bughulen  generes.  Uden  et  saadant  Læne 
stilles  der  for  store  Fordringer  til  de  Muskler,  der  skulle 
holde  Hvirvelradeo  Uge,  Barnet  trættes  og  vil  lette  sig  ved 
at  indtage  en  skadelig  Holdning;  Krydslænet  vil  imødekomme 
den  tilstedeværende  Trang,  saa  at  Barnet  ikke  behøver  at 
opgive  den  gode  Holdning.  Krydslænet  er  at  foretrække  for 
det  nylig  af  Guillaume  anbefalede  høje  Ryglæne;  et  saa- 
dant vil  ikke  i  Længden  yde  Lettelse,  Barnet  vil  synke  sam- 
men, da  Lændens  Strækkemuskler  ville  blive  trætte;  end- 
videre hæmmes  Kroppens  fri  Bevægelighed  fordi  et  højt  lig- 
gende Punkt  af  Hvirveiraden  støttes.  Et  passende  Krydslæne 
yder  ogsaa  den  Fordel-,  at  Albuen,  naar  den  føres  bagtil, 
finder  en  god  Hvile  paa  dets  øverste  Band.  Forf.  har  en 
rig  Erfaring  for  Krydslænets  Nytte,  men  det  kan  kun  bruges, 
naar  alle  Maalene  ere  rigtige;  da  Barnet  jo  ved  det  hindres 
i  at  skyde  sig  tilbage,  vil  en  urigtig  Højde  af  Bordet  gjøre 
Skrivningen  besværlig  eller  umulig.  Hvad  angaar  Maalfor- 
holdene  ved  Lænet,  slutter  Forf.  sig  atter  til  Fahrner:  dets 
Højde  bør  være  næsten  l,6Ctm.  mindre  end  Differensen  imellem 
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Bordets  og  Sædets  Højde,  Sædets  Bredde  bør  være  17 — 26 
Ctm.  efter  BørneDes  Størrelse. 

Forf.  vil  ikke  her  drøfte ,  om  og  hvorledes  alle  de  op- 
stillede FordriDger  kuDne  fyldeslgjeres  i  Skolerne,  i  Bjemroet 
ville  de  med  lidt  god  Villie  uden  Vanskelighed  lade  sig 
gjennemføre.  Men  det  maa  ikke  glemmes,  at  her  kun  er 
givet  Anvisning  paa  Midlerne,  ved  hvis  rette  Anvendelse 
Barnet  vil  kunne  lære  at  indtage  og  vedligeholde  en  god 
Holdning;  en  stadig  Vejledning  og  Agtpaagivenhed  i  de 
første  Par  Aar  af  Skoletiden  vil  være  nødvendig  fjra  Foræl* 
drenes  Side,  de  maa  ikke  vente  Alt  af  Skolen,  men  selv 
hjælpe  med  ved  denne  for  Barnets  Fremtid  saa  vigtige  Op- 
gave. Naar  Barnet  i  et  Par  Aar  stadig  er  vænnet  til  den 
rigtige  Holdning,  vil  det  af  sig  selv  vedligeholde  denne. 
Udgifterne  kunne  vel  næppe  komme  i  Betragtning;  et  al- 
mindeligt firkantet  Bord  kan  benyUes,  naar  man  blot  an- 
skaffer en  Stol  af  passende  Højde  med  smalt  Sæde  og  Kryds- 
læne  og  bevægeligt  Fodbræt;  en  saadan  kan  vel  enhver 
Snedker  forfærdige. 

Med  Hensyn  til  Børnenes  Holdning  ved  Tegning  og 
Broderi  i  Ramroe  gjælder  det  samme  som  ved  Skrivning. 
Hvad  derimod  de  saakaldte  kvindelige  Haandarbejder  angaar, 
navnlig  Syning  vg  Strikning,  da  ere  de  givne  Forskrifter  dels 
undværlige  dels  ubrugelige.  Disse  Arbejder  give  erfarings- 
mæssigt kun  sjeldent  Anledning  til  daarlig  Holdning,  rime- 
ligvis vel  fordi  Barnet  her  bruger  begge  Hænder  og  holder 
dem  nær  ved  hinanden  og  Armenes  og  Skulderbladenes 
Stilling  bliver  symmetrisk,  Forhold,  som  netop  vare  mod- 
satte ved  Skrivningen.  Endnu  vigtigere  er  maaske  den  Om- 
stændighed, at  Arbejdets  Afstand  fra  Øjet  kan  vælges  efter 
Behag.  Dog  vil  Opmærksomhed  fra  Lærernes  og  Forældrenes 
Side  ogsaa  her  være  gavnlig. 


Htslers  letøée  fer  U4irtndagMi  sf  BøaMtm.  Ffter  Fallesen  &  Med- 
delelse (Deotsch.  med.  Wochenschr.  46—47.  1876)  har  man  paa  den 
medicinske  Klinik  1  Greifsvalde  med  stort  Held  anvendt  InjekUoner  af 
en  rigelig  Mængde  varmt  Vand  1  Tyktarmen  sammen  med  det  nedenfor 
nævole  Ormemiddel.  —  Efterat  man  først  har  skaffet  sig  Sikkerhed  for» 
at  der  er  afgaaet  Led  af  Bændelorme,  bliver  Tarmkanalen  Dagen  før  Ku- 
rens Begyndelse  udtemt  ved  Injektioner  ved  G(Jælp  af  det  Hegar'ske  Ap- 
parat og  ved  Indgivelse  af  01.  rlcinl,  Pt.  sættes  paa  knsp  Kost,  Tæsent- 
Ilgst  bestaaende  af  salt  Bouillon,  Sild,  sure  Agurker  og  Blaabærsuppe. 
Den  næste  Morgen  gives  i  Løbet  af  2  Timer  3  Gange  10  Piller  (Eitr. 
Granatl  spirit.  BaUvlensis  7,5,  Pulv.  rad.  Althææ  1,0,  Eitr.  Gentianæ  2,1. 
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M.  f.  I.  a.  plll  Nr.  30).  En  Time  eftorat  de  sidste  10  Piller  ere  tagne, 
faar  Pt.  en  Spiseskefuld  01.  ricini  og  derefter  hver  eller  h?er  anden  Time 
en  foJektloD  1  Tarmen  af  1—2  Potter  varmt  Vand,  Indtil  hele  Bsndel- 
ormen  er  afgaaet 

1  et  enkelt  Tilfalde,  I  hvilket  Knren  ikke  virkede,  blev  deo  gjen* 
taget  med  fuldstændigt  Held  den  pasfølgende  Dag.  I  Tilfælde,  i  hvilke 
fiændelormen  hang  ud  af  Tarmaabnlogen ,  og  der  var  Fare  for,  at  den 
skulde  rives  i  Stykker,  lykkedes  det  at  føre  Kanylen  paa  Apparatet  for- 
sigtigt op  og  ved  en  grondig  Udskylning  af  Tarmen  at  faa  hele  Ormen 
fjrem.  1  12  Tilfælde  viste  Behandlingen  sig  virksom;  den  fremkalder  Ikke 
TtEsentiige  Ulemper  og  roses  navnlig  af  Patienter,  som  allerede  have 
gjennemgaaet  andre  Kure. 

(Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.  1.  1877.) 


Bekjendtgitrtlter. 

D*Hrr.  i  KjøbenhavD  bosalle  Læger,  som  ikk^  maatte 
have  faaef  tilsendt  SundhedskoUegiets  Cirkulærer  af  28de 
Februar  d.  A.,  bedes  beDvende  sig  paa  mit  Kontor,  Heste* 
mellestræde  Nr.  4  mellem  Kl.  1  og  2V9|  hvor  ovennævnte 
Cirkulærer  kunne  erholdes. 

Kjebenhavn,  den  28de  Marta  1877. 

P.  A.  Schleisner. 

Da  det  ofte  hænder,  at  Anmeldelsessedler  til  Optagelse 
af  Koppepatienter  paa  Lasaretet  paa  EniKhedsværn  ere  mindre 
omhyggelig  affattede,  hvorved  en  Forvexling  af  Personer  kunde 
tænkes  muliggjort,  skal  jeg  ikke  undlade,  paa  given  Foran- 
ledniog,  herved  at  henlede  d*Hrr.  Lægers  Opmærksomhed 
paa,  at  Anmeldelsessedler  til  Koppelasaretet  bør,  ligesom  til 
de  øvrige  Hospitaler,  foraden  Angivelse  af  Sygdom,  inde- 
holde nøjagtig  Opgivelse  af:  1)  Patientens  fnide  Navn, 
2)  Alder,  3)  egen  eller  Forældres  Stilling,  samt  4)  Bopæl, 
med  Angivelse  af  Gade,  Husnummer  og  Etage. 

.  Kjebenhavn,  den  19de  Marta  1877. 

P.  A.  Schleisner. 


Ordeatiekentlta.   Under  19de  Marts  er  Kommunelæge  P.P.Ulrich, 
R.  af  D.,  benaadet  med  Dannebrogsmændenes  Hæderstegn. 


M  ■edidatke  Selskik  I  4eleihtva.  Møde  Torsdag  den  5te  AprU 
1877  Kl.  7.  Dr. med.  Krabbe:  Ormeanenrysmeta  Porhoid  Ul  Kolik  hos 
Besten.  Dr.  med.  Overlæge  Rir  se  h  sprang:  Sjeldnere  Pormer  af  Gulsot 
hos  NyfødU.    Dr.  med.  Professor  Howits:  Mindre  Meddelelser. 
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løtfilM.  1  Gand.  Le  Ty  s  AfhandliDg  1^  forrige  Uges  Nammer  rettet 
følgende  Trykf^l:  S.  215  Lin.  7.  f.  o.  •men*  til  •mere«  og  S,  215  L.  12 
t  o.  ■storkjsroet*  til  «flerkjsroeti,  llgeiom  der  ogsaa  1  SektloDBjoornaJeo 
S.  214  er  udfaldet  nogle  Ord,  h?orYed  det  bliver  mindre  tydeligt,  at 
Hjertet  foroden  de  efter  Døden  dannede  loagler  tillige  Indeholdt  Tromber, 
som  •beatode  af  forakjel  Ugl  farvede  Lag*. 


tf  enigt  •J9T  SjgdeMM«!  'eMtli  eg  Pødsler  1  ^øboihtfi« 

Fra  Kjobenbavna  prakt  Lsger  er  I  Ugen  Ude— 20de  Marta  an- 
meldt 941  Sygdomatllfælde,  hTorlblandt  821  af  Farsoter,  nemlig: 
Kopper  2,  Skaalkopper  lp,  Mcallnger  •,  Skarlagensfeber  5,  ondartet 
Balasyge  8,  Strnbehoate  1,  Kighoste  62,  Faaresyge  8,  gastr.  Feber  82, 
tyf.  Feber  5,  exantematiak  Tyfna  •,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  -, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  94,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  15, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  •,  Koldfeber  9,  Brystkatarr  310,  Grlppe9, 
Lungebetændelse  34,  Halsbetændelse  75,  ak  at  Ledderev  matisme  20,  andre 
Parsoter  119  (bl.  Øjenbet  10,  Zona  4,  Nældefeber  3,  Stomatitis  2, 
Farankler  ?,  Erytem  •  og  Rødllnger  93  Tilfælde) ;  desuden  Gonorré  78, 
Tenertsk  Saar  20,  erhvervet  SyflUa  B,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  6,  Dran- 
kergalskab 4  og  Brændeyinssygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  flesle  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Overgade  n.  V.,  Frederiksholms 
Kanal  og  Nyhavn  Byens  Side. 

Dødsfaldenes  Antal  er  101.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  11 
(Strubehoste  3,  Kighoste  2,  tyf.  Feber  1,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  2, 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  1,  Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  1); 
Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle  Sygdomme  25  (Lunge- 
svindaot  22);  voldsomme  Dødsaarsager  6  (Selvmord  2);  Dannel- 
aeafejl  6;  lokale  Organsygdomme  41;  Sygdomme  1  de  ydre 
Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  8  (Tæring  hos  Smaabørn  6) 

Levendefødte  ere  180  (87  Drenge,  93  Piger);  Dødfødte  3. 

I  den  forløbne  Uge  har  Varmen  været  næaten  normal,  men  Sving- 
ningerne betydelige.  Den  lave  Barometerstand  har  bragt  fugtigt,  taaget 
Vejr,  men  Vinden  har  været  ubestemt  og  svag. 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  f^m- 
herskende  epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  96,  af  Mæslinger  33,  af  Skarlagensfeber  17,  af  tyf. 
Feber  20  og  Tyfna  2;  i  Liverpool  af  Kopper  7;  1  Kristianla  af  Mæs- 
linger 2,  af  Skarlagensfeber  3;  1  Stokholm  af  Skarlagensfeber  6;  i  Kenl^s- 
berg  af  Skarlagensfeber  2,  af  Difteritis  og  Kroup  5;  I  Danzlg  af  Skar- 
lagenafeber  3,  af  Difteritis  og  Kroup  1 ;  i  Stettin  af  Difteritis  og  Kroup  4, 
af  tyf.  Feber  1;  i  Lybek  af  Difteritis  og  Kroup  3,  af  tyf.  Feber  2;  1 
Hamborg  af  Mæslinger  5,  af  Difteritis  og  Kroup  2,  tyf.  Feber  3;  i  Berlin 
af  Skarlagensfeber  12,  af  Difteritis  og  Kroup  20,  af  tyf.  Feber  10;  i  Brysael 
af  Kopper  3,  af  tyf«  Feber  3;  1  Paria  af  Kopper  4,  af  Mæslinger  12,  af 
Difteritis  og  Kroup  65,  af  tyf.  Peber  22;  i  Wien  af  Kopper  18,  af 
Difteritis  og  Kroup  22,  af  tyf.  Feber  19;  i  Alexandria  af  Blodgang  7;  1 
Ny-Nork  af  Skarlagensfeber  18,  af  Difteritis  og  Kroup  29;  I  KalkutU  af 
aalatisk  Kolera  72;  1  Nadraa  af  asiatiak  Kolera  445. 


1  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Redaktørens  Bopøl  Vesterbrogade  Nr.  37 
1ste  Sal. 
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Nye  Bøger,,  i 

pudler  ov,er  Blodeta  Porraadoelse  af  Carl  Ju'L 
Salo'ni^PDsei).  Med  3  bobbeiUvler.  Kjebeabava.  Torst's 
Bo«h.  .-f877.  173  S,  8to.  Afbandliog  for  Doktorgraden  i 
Medicinen.    ADOmldt  af-Profe^aqr  Dr.  fneå.  P.  L.  Panum. 

Dette  Arbejdes  væsentlige  Grundlag  er  en  Række  af  Doder- 
eogeleér,  som  Fott.  bar  JidCart.  i  Uaiversitetete  fysiologiske 
Laboratorium..  ^       "é^en,  af  hayde  haa  det  Pormt^l 

for  Øje,   vB4,.di  j  at  komite, lil  Klarlied  oia  de  i 

aygf  og  ,^de|,A  g,  D}trs,'lpegeiner  ,og  Ve^dskqr  og 

i  raa^^   d>risl  f;  forekommeade  ed  U  roskop  iskp 

JDrgaDtaqiprs.,  p^..^.^ Jétydniog,  navplig.  ,iiied  BeQsm 

|ii,[liifvatpje'9,<?4  Co^lli's  'beldeod^e..MeddeleuBr  dg  Forsag, 
ftfterrjfiéd . de^e  Fonni^al  for  Øj«,  a\  ^y^  udført  eo  hel  Pd 
iUé  ,^i,kej  rfsifluMea^  ^9^^.*'iij  fiflV   slet  .ilike   pmtalBB   i 

(!»■  JM,  sC^^jt  l^WOeJoEes^lél,,Jiapi,  at,  é^  Tjaoskelighp^et:, 
aoiftj  4éti|i(il((Oa!(éri»^-,4fli?o&!direI(le,\^ej.  ^t  ioffifn^  tlVfRr 
freds^^I^de,,^flj^if|Uter,,vv[lde,,  vn<;b  Cfremaad^  storf  ,.w; 
»»ft^ftW  iPPVmi^dplfft?,  fqr  Jiifm.qfltler.^e  g\\at  ^ori^a\å^ 
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béfae^dftii -  Ag"! forestillede  ham,  at  ban  snarere  tM«:ftave 
Udsigt  til  at  opnaa  tilfredsstillende  Resultater  ved  en  Onder"- 
sagelse  over  Betingelgerne  foc.DanneJ^n  af  den  pu^rJdeGifl, 
anvnlig  i.  Blodet,  men  anh^lede  baro  d^g.  især,  i  Giverens- 
stemmelse  med  dea  ^etnic^VJ^S  ^^^  ^^^  mbiaiJxiddcåøgelser 
bavde  fulgt  I'^de  senere  Aar,  foreløbig  at  Irdrtse  fra 
det  umiddelbare  praktiske  patologiske  Formaal, 
og  at' foretage  en  rent  naturvidenslidKeiig  Udder- 
søgelse  over  Blodets  Forraadnelse,  med  særligt 
Hensj^n  til  de  mikroskopiske  Organismers  Andel 
1  de  kemiske  rorandringern  som  indtræde  ved  den. 
Porf.  følte  sig' først  mest  tiltrukket  af  den  førstnævnte 
af  dfest? -to  fBlslJelHge-Opg årer;- tyg  hatr'bartriførtmygte 
Forsøg  med  fi|3n^3(p  til  den^.; men  ban  b>eslutteda  si^  dog 
tillige  til  at  tag«  lat  ^adeo  sidstnævnte  Of^gavey  og  med 
BensyD-  til  dea  tar  haoi  øaa  heidig  allaréde:  fiie(;et  snart 
at  støde  paa  et  nyt,  bidtil  ukjendt  eller  ikke  videre  paaagtet 
Fænomen,  nemlig  at  det  første  Tegn  paa  Forraadnelse  i  Blod 
af  Oxer,  Kalve,  Faar  og  Lam  er  en  i  Form  af  mørke  Pletter 
(Forraadnelsespletter)  optrædende  Farveforandring,  som 
han  fandt  var  afhængig  af  Mikroskopiske  Organis- 
mers Udvikling  i  Blodet.  Dette  Fænomens  og  de  mikro- 
Skopiske  Organismer^  gjensidige  Forhold  viste  sig  at  være 
aa' intén^ssant  og  betydnld^sfufdt,  at  dét  blev  Ubvedfbrinaalet 
tor  Undersøgelsen  og  udgjdr  det  f6fel!ggendiB  Arbeide;é  flovede 
Indhofd.  7  Delte  'Vilde  have  faael  en  i  formel 'Bén9éénde 
biédfé,' 'iiferef  afrutldet -FdrA  og 'ét  mére'l  si]g  afsfnttei  fad- 
bold,  hvis  Forf.  havde  indskræqKet  Afhandlingen  til ,  dette 
Æmme.  Mtn  hans  for  ep  tæge  let  forstaaelfge  ForkJæMghed 
for  de  mere  direkte  påtogenetiske'6pørg;smaal  har  foranlefdtget 
Mm  til  at'pptage  hogle  MiBddeYelserj'  Éom  referere  sig  til 
haus  Uo^dér^øgefses'  oprindelige  Udgangspnnkt,;'  nérh^igr'^)  'med 
B.fenfsyu:  tfr.dcfn  /expérlnjfertt^le^  SeptfkaéHii*  (Co)W)  ét  Vt^f, 
t85---13^  i  Abmærkningen  meddelt 'Forsøg,  og^;  med  Bénsyn 
tii  deri  ipulride  iGtifti  dét  sidste  Kapitel' V Bogen:*  yOiti  Dab- 
liélsen'  af  piitrid  Gffl  i  raatldent  Blod*  Pag,'  t63-^lftl'  'Pi^érti-i 
^éles  hdr  ban*)  sojtf \^  Érinddtig  om  det meréalniindeligeUd- 
gangsputikt''  fdr  ^den  retft  naturtidehsj^abreii|é'  Uttder^øg'éii^ 
i^over  Blodets  keiqlsiie  fdtandribger  v^d  Fott9adDeteeti  weé 
emtMgt  flensyd  (tf  (il)  ipiktOskopf^ke  Oi^øfémeris  Atidel  I 
samMen  medtaget  liogle  lagttagel^r; 'haii  ioin  (ilUtf  gjøre 
^  hbgtie  kemiskVf^orkndrin^erj  som  véd.Pottaådtkéwirti'ind^ 
«f»de'' i*  Blodet  og  soqi  stnes  at  staa  i  et  endtm  ikWivAå^ 
itehdlg   oplyst   Fdfhold   tU   de   tai<ir6skoplské  Dfg&nfcmef; 
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men  som  fkke  staa  i  nogen  umiddelbar  Forbindelee  med 
«Forra&dnel8e8pIetterne»  og  med  de  mikroskopiske  Organis-^ 
mers  Forhold  til  dem.  Disse  kemisfc'e  Forandringer,  fiavDlig 
Lttftudviklingen  og^Krystatdsnneisen  har  Forf.  derfor 
fremstillet  i  sit  nsstsidste  Kapitel  Pag.  139—152,  som  derved, 
ligesom  det  sidste  Bapifel  om  Dannetsen  af  putrid  Offl  i 
raaddent  Blod,  fremtræder  Som  et  Appendix,  der  ikke  staar 
i  nærmere  Forbindelse  med  Afhandlingens  Hovedæmne.  Forf. 
har  sett  felt  og  I  Fortalenr  udtalt,  at  hans  Afhandling  heryed 
bar  ta^t  Bnbed  !  Fremsliflinijreil,  og  at  disfge  Kapitler  have 
faaet  en  «mere  aforistisk  Sarakter*.      '        .. 

Forinden  Jeg  nii  her  i  Korthed  fil  referé  Afhandlingens 
egentlige  Hovedindhold  skal  jeg  først  meddele  de  Resultater, 
hvortil  ForMem  med  Bensyn  til  de  3  nævnte  Æmner,  der 
knn  have  fåaet  en  mere  aforlstisk  Behahdling  og  som  ere 
medtagne  som  Levninger  af  Forfatterens  Utsdersøgefsers  tid« 
ligere  Stadier,  eller  som  Pragmentel*  åf  Undersøgelser,  hvis 
Traad  Forf.  foreløbig  vnaatte  •.  afklippe  for  at  føre  den  Under- 
søgelse videre,  som  er  Hlevet  Iff  BoVedsagen. 

Med  Bensyn  tfl  B>éefaemps  ^^  Es  tors  Angivelser  om 
Forekomsten  af  Bne  Kom  (MIkrozyma),  som  efter  deres  An« 
givefser  skulde  irides  i  fttt  Blod,  men  især  hos  ndgé  Dyr^ 
0{;  sem  under  visse  Forhold  skulle  kunne,  udvikles  til  Bak- 
terier og*  Yibfiot^éi' ,'  fretoiRalde  Gjflerihgspinocesser  og  danne 
Fibifn,  Og'  crlsd  BéUsyn;  tit  Ben  I  és  Paastand  at  denne 
«M{krocynia»  Ikk^'  ér  andk'  end'  d^  sMaa  9>edlk6rnj  sorti 
etter  fédtVige  Maaltid^r  især  lios*  '^Mge'  Dyr  €ndes  i  stor^ 
Masset  og  i  liVH^  Méiekuliit^bevægeise,  har  Forf.  gjort  Wt  Pa^ 
Forsøg  ft^r  at  bestemme,  fiaar  Ferdtkéirnene  bptræde  i 
BtfndetfvalpeS  Blod  efter  N^^delseti  af  et  fedtrfgt 
Matiltldy  ogr^hvor  Itenge  defindés  tfert?  Resnitatet 
\fit  Pfilg.  1^3^  ^vnr^  "al  dis  fet'ste  Fedtknrn  viste  sig  i  Biodel 
omtrent  '')4'Ttln<)  eMi'  det  fedtrige  HfSaRid,  at  de  f  Lébel 
af  tibi^té  TfiM^fr  tlltoffé  i'Mébugde,^  sanitldigt  med  at  de  en^ 
kctte  fSorti'^krileto  kjéti^lfgt  fltÉTJteV  men  åt  ^n  'etfe>&uMé 
Inasriia  éoMu^H  Tilder  *efler  IVfeahidet  vrindedéef  moféku«^ 
Ittfre  Fedtkdro,'  madens  -  ^de  IrheHiBm  6de  og  I2te  tinre  taré 
aftegne'  betydeligt  f  ^«tt-aÉd^n  Hunds  Blod,  der  dbg  'ogsaa 
endnu  efter  14  tlto^srs  Forløb  Indeholdt  ret  talrige  JFedtkorn; 
Dg  éodeif g,  'M  metf  '  24  Tfnim  efte^' Maaltfdef  endnu  kiindé 
flnde^etokelt^  t»m  i 'begge  Foreøgsdyi's  Bfod.  •  *     ' 

^  >  'Med  Betiftyn  til  dén  p^iVride^  hitoxHk&don  har  iPorf:  vtlfet 
Mdévsøgey  em  <der  ^g#åa  kats  u<>Tikles  pihtrld  Oift  i 
Blo^d' >«-o)ifi^'  W'  he'rtø^iisA   4feps»rret    fra   Itt^ftent 
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Di8ie  Forsøg  foraaledigedes,  som  Forf.  ogsaa  selv  bar  be- 
mærketf  nærmeat  ved  en  Del  Forgøg,  jeg  i  Forvejen,  i  Løbet 
af  et  Aarstidy  havde  forelaget  i  Labaratoriet  med  HeoByn  til 
det  sarnme  Spørgsmaal  for  flere  forskjeJlige  aodre  Vgsdskerø 
Vedkomn^eDde,  men  bvis  Resultater  jeg  endnu  ikke  bar  publU 
ceret,  fordi  jeg  endnu  ikke  har  bragt  dem  til  en  Afslutningi 
som  kunde  tilfredsstille  mig  aelv. 

Naar  jeg  ea  Gang  kommer  saa  vidt,  skal  jeg  ved  samroe 
tiejUgbed  nærmere  omtale  Forf,*&  allerede  nu  trykte  Iagt- 
tagelser, som  ganske  have  Karakteren  af  en  forelabig  Med-^ 
delelse.  Her  skal  jeg  indskraenke  mig  tfl  at  bemsQrke,  at 
nogle  af  hans  Forsøg  over  de^  putride  Intoxikation  m^é  Blod, 
som  var  raadoet  medens  det  var  hermetisk  afspærret  over 
Kviksølv,  gave  et  utvivlsomt  positivt  Resultat,  medens  jeg  i 
fiere  af  mine  Forsøg-  ved  Anvendelsen  af  andre  Vædsker 
havde  faaet  et  negativt  og  i  andre  et  tvivlsomt  Resaltat. 
Men  Forf.*s  Forsøg  vare  ligesaa  lidt  søtm  minoi  omfattende 
nok  til  at  afgjøre  Spørgsmaalene,  U  019  der  er.  en  saadan  be- 
stemt udtalt  Forskjel  i  Giftens  Udvikling  og  Intensitet  ved 
den  Forraadnelse^  ved.  hvilken  Luften  har  Adgang,  og  den 
bvorve^  den  er  afspærret,  som  den  der  flDdes  imellem 
Bakteriernes  Mængde  under  disse  iforskjeliige  Forbold  og 
2)  om  hans  Formodning  er  vel  begrundet,  at  Blodeta  større 
Rigdom  paa  Ilt  batinger,  at  der  i  det  kan  udvikles  putrid 
Gift,  som  ikke  eller  i  ringere  Mængde  eller  med  mindre 
intensiv  Virkqing  synes  at  udvikles  i  de  andre  Vædsker. 
Dette  erkjender  ForL  ogsaa  selv,  idet  han  med  Hensyn  til 
den  sidstnævnte  Formodning  for^slaar^  at  anstille  sammenlig* 
nende  Experimenteir  xned  et  pg  samme  Dyrs  Blod  og  Serum,  som 
ban  vil  lade  raadi^e  dels  med,  dels  lyden  Luftens  adgang. 

.  Mere  ai^ørende  og  interessaqte  ere  dei  Resultater,  som 
Fprf.  meddeler  Pagr  139-^1 52  ^.qi  dien  iipftudvikling  og 
krystaldannelse,,  søm  iagttagesiiAdeJT'PlofietsFQr^ 
raadi^els^.  Anledningen^ til  Forf/sDi(idersøgels^^ov.er Lufl;r 
udviklingen  under  Biodata  Forraadnelft^  far&lerrresteQ  4igø* 
L8de^.,Fprsøgi  eora,  j6g,iMi<f  4§Q  Gfuig  ibcivde  ^mstillfrt  vød 
oii^e  iDqdersøgelsi^r  (navnlig  med  E^9d).,-€ig  spm  jflg  pndna 
jkkø  >har; . ,piiiblicei?e|,  l^^l,,. var  i:, F^lftøjnit  Fprelag^  ai.,Fi^f» 
ud%tp  tjissp.  Fons^g . ocn^  Bi|pd* .;  ^^  fkawftta^er,  ibyiMrtit  .bftn 
»PW;  J^ed  »W  F^rftfifi,  der  af»ha*n,^v  p^i^g^^  9»m  (Qis^Wmi 
vare  følgende :  l),I^ai;^fibrin(^r9t  Ox^bloil  rA94paf) mailene: df9t 
frj^rfu^sjt  #fsp^rrt(Vedj  15*^  øg,jdftr«n4fir,:#a4ulli^iklør  det 
Ingen^ttff.;  j!?)  Ved5fiM-40:^g#arF^rciiad^els(^  i<d§td^erwodD»a 
ftV'.  W:  jn(J#r  tJdv4fc,Hi^  tfj^uflj,,  hvift^Ruinfauft  dMr(^ifcMn.4ia4t 
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tagelsesvis  efter -3 — i  Dgers  Forlab  er  sterre  end  det  raadne 
Blods.  8)  De  forskjellige  Individera  Blod  udvikler  under 
nøjagtigt  »amroe  ydre  Betingelser  forskjellige  Mængder  af 
Luft,  og  Luftudviklingen  kan  ogsaa  ved  højere  Varmegrader 
helt  udeblive  eller  rettere  sagt  indskrænke  sig  til  Dannelsen  af 
nogle  smaa  Luftblærer.  Især  rigelig  var  Luftudvikiingen  i 
Torskeblod.  4)  Dndertiden  er  der  ogsaa  en  betydelig  ForslLJel 
paa  de  Luftmængder,  som  ved  30^40*'  C.  udvikles  af  for* 
skjellige  Prøver  af  samme  Individs  Blod.  5)  I  flere  saa- 
danne  Tilfælde  fandtes  der  store  Forskjelligheder  mellem 
Vegetationen  i  de  Blodprøver,  af  hvilke  ingen  eller  kun  Ilden 
Loft  irar  udviklet,  og  Vegetationen  i  dem,  hvis  Forraadnelse 
ledsagedes  af  rigelig  Lufldanneise.  I  disse  sidste  fandtes 
nemlig  de  paa  Tavle  Hl  Fig.  18,  23  og  29  afbildede  Haccill  us- 
forroer,  der  ikke  forekom  i  de  førstnævnte.  Jeg  vil 
ikke  undlade  at  bemærke,  at  Formodningen  om  at  disse 
Baccillusformers  Forbindelse  med  Luftudvikiingen  allerede 
havde  paatrængt  sig  mig  ved  mine  Forsøg  over  Luftudvik- 
iingen af  Kjødet.  6)  Største  Parten  —  omtrent  ^/a  —  af 
den  udviklede  Luft  er  Kulsyre;  men  den  indeholder  tillige 
Brint  og  Spor  af  Svovlbrinte. 

Porf.  omtaler. Fremkomsten  af  Myelinmasser  og  for- 
skjellige Krystaller,  hvis  kemiske  Natur  ikke  nær- 
mere kunde  bestemmes,  roen  som  vare  forskjellige  fra 
de  Blodkrystaller  som  jeg(Panum)  for  længe  siden  i  over- 
vættes stor  Mængdo  har  set  opstaa  ved  Bundeblodets  For* 
raadnelse.  Meget  mærkværdig,  men  ganske  uforklaret,  var 
Dannelsen  af  meget  fine  pldskeformede  Krystaller,  som  ofte  ud- 
fltraalede  fra  de  kornede  hvide  Blodlegemers  Indre,  naar  Blodet 
stod  aldelee  roligt  hen.  Forf.  har  maaUet  indskrænke  sig 
til  at  beskrive  og  afbilde  de  forskjellige  Former  af  Krystaller, 
han  har  Iagttaget  i  raaddent  Blod,  uden  ved  Reaktionerne 
at  kunne  komme  tål  Klarhed  om  deres  Natur. 

Naar  vi  nu  vende  os  til  Hovedtemaet:  Forraad- 
Delsespletternee  og  de  mikroskopiske  Organis« 
iners  Forhold  til  hinanden,  saa  vil  man  bedst  faa  et 
Overblik  over  Resultaterne  ved  at  sammenstille  det,  som 
angaar  1)  Blodets  dels  diffust  dels  pletvis  optræ-* 
dende  Farveforandringer  ved  Forraadnelsen ,  2) 
Pletternes  V^orm,^  3)  deres. Mængde,  4)  Tiden  for 
deres  Optræden  og  &)  Burtigheden,  hvormed  de 
voxe. 

Sine  lagttagdser  over  disse  Forhold  har  Forf.  desværre 
splittet. ad  ved  at  skille  dem^  ved  hvilke  han  har  benyttet 
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Cylio^erglas  (Pag.  18—60),  aUsaa  Blodmassar^  aom  Ilande  en 
forholdsvis  betydelig  Højde  og  Dybde  og  som  for  oven  vare 
i  Berørelse  med  Luftea,  fra  dem,  han  bar  ansdllet  i  flne 
Haarrer,  uden  Luftens  Adgang  og  sædvanlig  ved  horisontalt 
Leje  (Pag.  74—138),  ligesom  han  ved  Fremstillingen  af  sine 
Strøbemærkninger  om  Teliniken  ved  den  mikroskopiske  Under- 
søgelse (Pag.  9 — 17)  foreløbig  forbigaar  Fremstillingen  af 
sin  Metode  for  at  iagttage  Bakteriernes  Udvikling  i  blod- 
fyldte Haarrør,  som  han  meddeler  i  et  særskilt  Kapitel 
(Pag.  61—73),  saa  vel  som  Beskrivelsen  uf  sin  Metode  for 
en  hyppig  mikroskopisk  Undersøgelse  af  de  raadnende  Væd«* 
sker  under  stadig. Vedligeholdelse  af  Luftafspærrin^en  (Pag, 
32 — 33)  tilligemed  sine  tp  forskjellige  Metoder  til  at  indføre 
Bakterier  i  Blodet  (Pag.  109—112)  og  endelig  sin  Metode 
til  at  tage  Blodet  fra  et  levende  Dyr  saaledes,  at  man  kunde 
vaaret  sikker  paa,  at  der  i  samme  ikke  udefra  kunde  komme 
Bakterier  eller  Bakteriekim  ind  i  det  (Pag.  120). 

Idet  jeg  med  H^eDsyn  til  alle  disse  tekniske  Kunstgreb 
og  Metoder,  saa  vel  som  med  Hensyn  til  de  dels  i  Indled«* 
ningen  (Pag.  1—8)  dels  senere  hen  som  Indledning  til  Ka- 
pitlet •Epikriset  (Pag.  102  — 1Q6)  givne  llUePatorhistoriaki) 
Notitser,  maa  henvise  til  Bogen,  skal  J^g  nu  først  forsøge 
at  give  en  samlet  Fremstilling  af  Forf.*s  Iagttagelser  og  Re- 
sultater; 1)  med  Hensyn  til  Blodets  dels  diffust, 
dels  pletvis  optrædende  Farvefonaqdringer  ved 
ForraadneiseUi  som  omtales  Pag.  18-<26,  27,  28,  29« 
32,  66,  68,  72  og  148. 

Forraadnelsespletterne  iagttages  meget  tydeligt  i  defibri- 
neret  Blod  af  Oxer,  Kalve,  Faar  og  Lano,  som  efter  at  væra 
opfanget  i  et  omhyggelig  (med  kooeeotrerel  Svovlsyre  og 
Alkohol)  renset  og  ved  Varme  tørret  Glas  er  blevet  lysrødt 
ved  at  rystes  med  atmosfærisk  Luft  og  iderefter  henstaai? 
ved  en  Temperatur  imellem  4— 20^C>  I&se  Forraadnelsesr 
pletter  inCleholde  saa  at  sige  altid  mikroskopiske  Organismer, 
sædvanlig  Bakterier  af  forskjellige  Former,  men  undertiden 
ogsaa  Traadavampe  eller  GJærceUer  lignende  Organismer,, 
dog  saaledes^  at  der  i  hver  Plet,  især  i  de  smaa  Pletter 
som  optræde  i  Uaarrørene,  kun  findes  en  eneste 
Form.  Pletternes  Farve  er,  især  hvor  de  optræde  i  Nærhodea 
af  Bunden  af  et  cylindrisk  Kat  eller  i  et  med  Blod  ftild^ 
kommen  fyldt,  hermetisk  lukket  Kar  eller  Hør  meget  mork^ 
næsten  kulsort  ogPletterne  ere  skarpt  kontourerede. 
Nærmere  ved  Overfladen  af  et  stisrre  aabont  Kar  er  deres  Farve 
mere  brunlig  ogKootourerne  ere  mindre  skarpe.  I. 
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Saarrør^ne  vUer  del  første  Spor  af  en  Forraadneløesplei  tig  ikke 
BjekJeoUQin  en  skarp,  lille,  rund  Prik;  byppiget  taber  Pletten  inert 
denne  Karakter  og  breder  sig  med  mere  udWskede  Grienaes 
ud  til  Siderne,  men  selv  længe  (f.  Ek.  10  Dage)  efter  at  den 
bar  udbredt  elg,  er  dog  den  oprindelige  mørke  Prik  tydelig  al 
skjeiiie  inde  i  den  mindre  intensivt  farvede  PieL  Aldeles  lig-. 
nende  kulsorte  Smaapletter  kunne  agsa'a  findes  i  større  Antal 
inde  i  de  mere  rødbrunt  eller  sortebrunt  farvede  Pletter.  I 
andre  Pletter  ser  ;man  (iaær  i  Haarrørsforsegene)  undertidi^n 
hvidlige  ellergraaligePartier,  der  kunne  vsreuregelmies« 
sigt  formede  og  forholdsvis  store,  medens  Plettens  Farve  er  den 
samme  i  diase  Partiers  Nørhed  og  i  stirre  Afstand  fra  dem ;  paa 
andre  Stedier  ser  man  en  lille  rund,  skarpt  begrænaet  bvid  Prik 
omgivet  af  en  sort  Br»mme.  Disse  hvidlige  Legemer,  som  (rem- 
kalde  Blodets  mørke  Farveforandringer,  ere  i  de  mindre  hvidlige 
Pletter  Gliacoccus,  Gllabacterium  og  Streptococ- 
cusfilt;  de  store  hvidlige  Pletter  viste  sig  nogle  Gange  at 
v«re  Mycelium,  undertiden  etore  Gliacoccuamasser 
eiler  firystalnaale  og  Myelin,  og  en  Gang  en  Gruppe 
Legemer  af  ubekjendt  Natur. ,  En  svag,  ubestemt  begrænset 
Misfarvning  syntes  i  nogle  Tilfælde  at  skyldes  Smaapletter, 
som  ved  smaa  hejrøde  Partier  vare  skilte  fra  hinanden  og 
maaske  under  Kruoroverfladen  stode  i  Forbindelse  med  hin* 
anden.  Det  fremgaar  ikke  klart  af  Meddelelserne,  om  Plet*, 
ternes  snart  brunlige,  snart  kulsorte  Farve  var  afhængig  af  for- 
skjellige  Former,  oméndskjøndt  Gliaooccus  nærmest  syntes 
at  svare  til  de  brunlige,  Streptococoua  til  de  kulsorte  Pletter 
(Tab.  XV  Pag.  72).  Vist  er  det  dog,  al  der  findes  væsentlige 
Forskjellfgheder  i.  CTonstisk  Henseende  (Pag.  bi\  i  Nærhedea 
af  OverOaden,  paa  Bnnden  og  j  Midten,  navnlig  paa  Grænsea 
af  Serum  og  Kruor  i  en  høj  Blodsøjle ,  som^  foroven  er  i 
Berørelse  med  Luften,  idet  Bacterium  termo  med  Uvlig  Be*. 
v^pgelse  er  fremherskende  i  Nærheden  af  det  øverste  Lag, 
der  er  i  BerøreUe  med  Luften  ^  medens  Streptoeoccus  især 
ftndes  paa:  Bunden  og  Gliaeoceus  overalt,  men  især  i  Midtea 
og^  i  Nærheden  af  Ovørfladea^  et.  Forbold,  som  jeg  allerede 
tidligere  har  iagttaget.  —  i  de  Partier  af  Blodet  i  Harrørenei 
som  havde  vedligeholdt  den  lyserøde  Farve  efter  at 
der  var  optraadtForraaadnelsespletter,  fandt  Forf. 
aldrig  mikroskopiske  Organismer,  som  næstea 
aldrig  savnedes  1  dø  sorte  Pletter^    . 

Idet  Forf.  (Pag.  il)  opkaster  det  Spørgsmaal:  hvilbeOi 
kemiftk.  Fdrandring  af  Blodet  dette  Farvesklfta  erOdtryk  fort 
kdmmer^hao  til  det  Resultat,  at  ågi  først  og  freaam/eat 
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1)  er  den  ved  Bakterieraes  eller  Gjærcellerne«  eller 
SvampmyceliernesStofékifte  bevirkede  Afiltning  af 
Oxyhaemoglobinet,  som  er  HovedaarsageD  til  Par* 
TeforandriDgen.  Pletterne  ere  smaa  Oebeter  af 
venøst  Blod  i  den  store  arterielleBlodmasse«  Den 
samme  afiltende  Virkning  paa  Blodet  og  andre  Vædsker  og  samme 
Iltforbrug  kjendtes  jo  allerede  tidligere  for  GJærcellernes  og  Peni- 
cilliunisporernes  Vedkommende  saa  vel  som  (efter  Koch)  fov 
Baciilus  anthracis  (som  nu  utvivlsomt  maa  erkjendés  som 
Aarsagen  til  Miltbrand).  Ogsaa  antager  det  mørkfarvede 
raadne  Blod  ved  Rystning  (med  Ilt  eller  atmosfærisk  Luft) 
en  stærk  rødlig  Farvetone,  Men  det  antager  herved  rigtig- 
nok  aldrig  det  arterielle  Blods  smukke  højrøde  Farve,  thi 
foruden  Afiltningen  k#mmer  endnu  en  anden  Aarsag  ti) 
Blodets  Farveforandring  ved  Forraadnelsen  med  i  Betragtning,' 
nemlig  2)  at  Oxyhaemoglobinet  udtræder  af  Blod- 
legemernes Stroma  og  opløses  i  Serum,  som  der- 
ved antager  en  rødlig  Farve,  ligesom  naar  Blodet 
fryser  og  atter  tøer  op  eller  naar  det  blandes  med  Vand. 
Maaske  bidrage  endnu  S)  andre  kemiske  Processer 
tfl  Farveskiftet;  navnlig  udtaler  Forf.  en  Formodning  om 
at  Svovlbrinten,  som  ofte  optræder  ved  Blodets  Forraadnelse 
og  som  farver  Blodet  mørkt,  herved  kan  komme  med  i  Be- 
tragtning (Pag.  23). 

Med  Hensyn  til  Blodets  Farveforandringer  ved  Forraad- 
nelsen er  det  imidlertid  endnu  vigtigt  at  lægge  Mærke  til 

a)  at  Blodet  ved  en  Temperatur  af  omtrent  40''  lidt  efter 
lidt,  men  allerede  i  mindre  end  et  Døgn  i  sin  hele  Maese 
antager  en  diffus,  brunrød  eller  sorterød,  mørk  Farve,  som 
ikke  beror  paa  nogen  meget  livlig  Udvikling  af  Bakterier,  og 
som  ved  50°  foregaar  med  en  meget  stor  Burtigbed,  medens 
denne  Temperatur  er  agunstig  for  Bakteriernes  Udvikling« 
Man  overbeviser  sig  let  om,  at  en  stor  Mængde  af  de  røde 
Blodlegemer  derved  affarves  og  at  Affarvningen  skyldes  den 
lløje  Varmegrad  uden  Bakteriernes  Mellemkomst.  Ve4 
en  lavere  Temperatur  affarves  Oxens  Blodlegemer  kun  meget 
langsomt  ved  ForraadneUen  og  Serum  antager  derved  en  rødlig 
Farve,  som  lidt  efter  lidt  bliver  mørkere  og  mørkere.  Der- 
hos faar  Serum  undertiden,  men  ikke  altid,  et  plumret 
mælkeagtigt  Udaeende,  som  da  skyldes  en  overordentlig  livlig 
Bakterieudvikling.  Det  forstaar  sig  da  af  sig  selv,  at  Blodeta 
Forraadnelaespletter  ikke  optræde  i  Blodet  ved  en  saa  høj 
Temperatur  (Pag,  44—52).    Fremdeles  fortjener  at  bémærkea 

b)  at  en  -saadan  diffus,  af  Bakterier  o.s.  v.  uaftiængig  Farve* 
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forandring  ogsaa  ved  lava-Temperaturgrader  (i  Telge  nogle 
faa  Forsøg)  indtræder  saa  hurtig  (allerede  inden  24  Timer) 
i  nogle  andre  Dyrs  Blod  (davnlig  i  Hundeblod  og  Torskeblod), 
at  de  ved  de  mikroskopiske  Organismer  fremkaldte  Porraad« 
melseapletter  ikke  elier  kun  meget  utydeligt  kunne  iagttages 
(Pag.  68).  Ogsaa  her  er  da  Grunden  til  Farveforandringen 
tsar  den,  at  Blodets  Haemoglobin  skilles  fra  Blodlegemernes 
Stroma  og  udtræder  i  Serum.  Jeg  (Panum)  kan  tilføje,  at 
Haemoglobinet  af  raaddeot  Bundeblod  herved  krystalliserer 
med  overordøntlig  Lethed  uuder  Mikroskopet  og  ofte  allerede 
i  selve  den  større  Biodmasse,  såaledes  at  denne  paa  Grund  af 
disse  Krystaller  kan  antage  en  grødagtig  Konsistens.  Det  er  disse 
Krystaller,  der,  såaledes  som  Forf.Pag.  13  har  anført,  undertiden 
kunne  give  Kruorloget  en  saa  stor  Sejghed,  at  det  kan  være  van- 
skeligt elier  umuligt  at  faa  det  suget  op  i  et  Baarrør.  Den 
dififuse  Farveforandring,  som  skyides  Blodlegemernes  Affarv- 
ning og  Baemoglobinets  Overgang  i  Seram  (uafhængigt  af 
dø  mikroskopiske  Organismer)  optræder  forresten  ogsaa  ved 
Forraadnelsen  af  Blodet  af  Oxer,  Kalve,  Paar  og  Lam,  men 
meget  sent,  først  efter  flere  Ugers  Forløb,  såaledes  at  man 
i  Blodet  af  disse  Dyr  ofte  endau  efter  en  Maaneds  Forløb 
tydeligt  kan  kjende  Forraadnelsespletterne  (Pag.  68),  der 
kunne  betegnes  som  det  første  og  fineste  Kjende- 
jmærke  paa  Tilstedeværelsen  af  Bakterier  i  Blodet 
(Pag.  28).  Dog  maa  det  her  endnu  bemærkes,  at  Tilstede*« 
væreisen  af  en  lilte  Fibrinklump  rigtignok  i  nogle 
Baarrør,  som  vare  fyldte -med  ikke  filtreret,  pidsket  Blod, 
fremkaldte  begrænsede  sortfarvede  Pariiér,  hvori  der  ikke 
opdaigedes  Bakterier  •  eller  andre  Organismer.  Men  disse 
Pletter  fremkom  allerede  meget  tidlig  (18  Timer)  efter  Bio« 
dets  Udtømmelse,  vare  fra  Begyndelsen  af  meget  større, 
mørkest  farvede  i  den  ene  Ende,  og  ved  Siden  af  dem  iagt- 
toges visse  Sænkningsfæuiometier,  som  éilers  ses  i  Nærheden 
af  en  Luftblære  (Pag.  66).  Disse  Tilfælde  vare  imidlertid  saa 
enestaaende,  at  de  ikke  væsentlig  forringe  Forraadneises« 
pletternes  Værdi  som  Kjendemærke  paa  Tilstedeværelsen  af 
Bakterier  (Pag.  148).  Jeg  Iror  saa  meget  n)ere,  at  Forf.  har 
Ret  heri,  som  Jeg  paa  Grund  af  mine  Iagttagelser  over  andre 
fibrinholdige  Vædskers  Forbold  er  meget  tilbøjelig  til  at 
formode,  at  disse  smaaFibrinklumper  have  indesluttet  mikro- 
skopiske Organismer,  som  -let'  kunne  være  undgaaede  hans 
Opmærksomtaed  ved  Undersøgelsen. 

2)  Forraadnelsespletternes   Formforskjelllg- 
heder  fremtraadte  natiirUgvls  ikke  i  HaarrøreDe^  men  vel  i 
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øiørre  Blodmasser.  I  de  dybe  Lag  uønuerkede  de  sig  ved 
deres  Cirkelform,  i  de  øverste  Lag  vare  de  mere  laDg- 
agtige,  hyppigt  kølleligneDde  med  Spideea  eiiteD  veodt 
opad  eller  nedad;  ofte  udgik  de  fra  Grsosea  imellem  Se- 
rum og  Gruor.  Diase  Formforhold  og  Formforskjelligheder 
forklarer  Porf.  iaær  ved  at  bcnviBe  lil  de  Forskjelljgheder  I 
BlodmaseeuB  Sammeuhæiig  og  Konsistens,  som  findes  imel-* 
lem  Serum,  Overfladen  af  Kruorlaget  og  paa  Bunden  af 
samme,  hvor  han  ved  Tæiniog  fandt  Blodlegemernøs  Antal 
en  halv  Gang  saa  stort  som  i  det  øverste  Lag.  Han  maa 
imidlertid  tage  med  til  Hjælp  en  Formodning  om  at  for- 
skjellige  Bakterier  og  andre  mikroskopiske  Organismer  roaaske 
have  en  forskjellig  Vægtfyld^,  snart  større,  snart  mindra 
eqd  Serums  (Pag.  26).  Cirkelformen  begonatiges  ved  en 
stor  og  ligelig  Mqdstand  imod  Udbredningen  ved  V«it.  De 
Former,  som  ved  Overfladen  eire  bredest  og  mørkest,  finde 
let  deres . Forklaring  ved  den  Iagttagelse,  at  de  fra  Luftea 
Stammende  Bakterieformer  først  udvikles  paa  Overfladen  og 
derfra  lidt  efter  lidt  falde  til  Bunds.  Iagttagelserne  over 
Forraadnelsespletternes  Form  have  forresten  ikke.  givet  n«r- 
mere  Oplysninger  om  de  i  dem  optrædende  Organismers 
Forskjelligh  der. 

3)  Langt  interessantere  ere  de  Oplysninger,  Forf.  giver 
om  den  forskjellige  Mængde,  hvori  Forraad^ 
nelsespletlerne  optræde,  alt  efter  Blodets  Beskaffenhed 
og  Bebaodliog.  Dette  Forhold  omtales  af  Forf,  Pag.  29—32, 
34—52,  74—84,  85—100,  112—123  og  137.  Det  fremgaar. 
aldeles  utvivlsomt  afForf.'s  meget  talrige  og  smakke  Medde- 
lelser om  dette  Punkt,  at  den  Mængde,  hv^ri  Forraadoelses** 
pletterne  optræde,  først  og  fremmest  c/hænger  af  det  an- 
vendte Blods  individuelle  Forskjellighed,  og  at 
den  Indflydelse,  Blodets  Ryslniugi  Filtrering,  Gjennemledoing 
af  Luft  og  overhovedet  forøget  Lejlighed  til  Overførelse  og 
Ophobning  af  de  Bakterier  eller  Bakteriekim  o.  s.  v.,  aoia 
kunne  være  tilstede  i  Luften,  bar  paa  Pletternes  Mængde,  er 
yderst  ringe,  i  Sammenligning  med  den  Indflydelse,  del 
anvendte  Blods  oprindelige  Beskaffenhed  bar  piaa  samme. 
1  flere  Rør  eller  Kar,  som  ere  fyldte  med  det  aamme 
Dyrs  Blod,  stemmer  Pletternes  Mængde  paa  eo 
højfli  mærkelig  Maade  overens,  men  i  dem,  aom 
øre  fyldte  med  Blod  fra  forskjellige  Dyr^  bliver 
deres  Mængde  højst  forskjellig,  undertldea 
yderst  ringe,  undertiden  overordentlig  talrig. 
Pisae  sæffd^lfs  vigtige  Iagttagelser  bevise,  at  de  Baktarier 


o.  6.  y^  som  ved  PorraadMlseti  udvikles  i  Blodet,  ikke  staknme 
fra  nogen  (nféklioo,  som  kunde  tænkes  al  wre  sket  ved  LaboH 
ratoriels  Luft  eller  ve<l  da  anvendte  Kar,  og  de  gjere  det 
bejst  sandsynligt,  at  de  ak|lde*s  virkelig  oprinde* 
lige  Forskjelligbeder  i  de  levende  Uyra  Blod,  idet 
detto  anart  synes  at  indeholde  mange,  snart  faa 
af  disse  mikroskopiske  Organismer,  Forf»anser  det 
imidlerlid  for  muligt,  at  Slagtningsmetboden  muligvis  kan 
bave  haft  en  vesentlig  lodflydeUe  l^^rpaa,  og  ban  har  nogea 
Mistanke  om,  at  Blodet  under  Slaglningen  maaske  kunde  være 
blevet  -inficeret  med  Ofganismef,  f.  Ex.  ved  Lammenes  Slagt- 
ning ved  Tilblanding  af  Stoffer  fra  Spiserøret,  fler  staa  vi 
aabenbart  foran  et  Spørgsmaal,  hvis  Besvarelse  eri  hajesleGrad 
betydningsfuldt  og  som  meget  Jet  kan  afgjores  ved  Forsøg,  og  det 
er  derfor  Skade,  at  Forf.  ikke  har  søgt  at  faa  en  bestemt  AN' 
gjarelse  af  dette  fundamentale  SpergsmaaL  Vel  bar  Forf. 
ligesom  jeg  anstille^  nogle  herhen  hørende  Forsøg  paa 
Hunde,  og  han  fandt  ved  sine  Forsøg  ingen  Bakterier 
i  det  med  alle  JFor8igti;{b«dsregler  opfangede  og  ved  lang 
Henstand  raadnede  Bundeblod,  medens  jeg  (ligesom  Klebs^ 
i  nogle  Tilfælde  har  fundet  og  i  andre  savnet  dem  tiltrods 
for  de. omhyggeligste  Kauteler,  men  til  Afgjørelsen  al'  dette 
Spengsmaal  er  det  aabenbart,  at  netop  aaadanne  Dyr,  hvis 
Blod  giver  Forraadnelsespletter  (altlaa  Oxer,  Kalve,  Fbar 
eller  Lam)  bor  bienyttes.  Del  forbener  dog  endnu  at  be* 
mærkes,  ai  det  efter  meget  langvarig  AfBpærring  bakieriøfrl^ 
faadoe  Hopdeblod  efter  14  Dages  Henstand  i  Laboratoriet 
indeholdt  talrige  Bakterier  (Bicoccus,  Bacterinm  termo^ 
Baceilhis  ulna.  Hobe  af  Baociiluasporer) ;  Huodeblodets  ke«- 
miske  Beskaffenhed  er  altsaa  ikke  ugunstig  for  Bakteriernes 
Udvikling. 

Et  andet  fundamentalt  Spørgsmaal,  som  afgjeres  paa 
paa  en  virkelig  slaaende  Maade  ved  Forf.s  Iagttagelser  over 
den  forskjellige  Mængde,  hvori  Bakterier  udvikles  i  forskjel* 
lige  Dyrs.  Blod  og  over.  deres  Fordeling-  i  Blod  af  et  og 
aamme  Dyr,  er  det,  om  disse  mikroskopiske  Orgonismers 
heterogenetiske  (eller  abiogenetiske)  Oprindelse 
i  Blodet  uoder  ForraadneUen,  i  Blod,  hvori  der  kun 
optrssde  faa  Forraadnelsespletter,  flader  man  nemlig  ved. 
sammes-  Iagttagelse  og  Dnders^else  i  hermetisk  lukkede 
Baarrør  efter  Por  fat  te  re  ns  IVletude,  at  hver  enksklt  Plet  kun 
indeholder  én. Slags  Bakterier,  men  at  der  i  de  forskjeHtge-. 
BUtter  af  samme  Ror  opitræde  ganske  forskjeiligO' 
Former,   og   at   der  i  et.  afskaai^tf  og.  isolecet  længere. 


360 

Stykke,  hvori  der  efter  længere  Tide  torløb  ikke  er  oplraadt 
Hogen  Plet,  og  som  bar  bevaret  bid  jævne  smukke  røde 
Farve,  overhovedet  slet  ikke  optræder  Bakterier  ved 
endnu  længere  Opbevaring.  Da  nu  aabenbart  Blodets 
Sammensætning  i  hel«  det  enkelte  Kapillarrør  saavel  som 
de  ydre  Forbold  og  Betingelser  for  dets  enkelte  Dele  jo  har 
været  ganske  ens,  er  man  nødsaget  til  at  forkaste  Antagelsen 
af  Bakteriernes  Oprindelse  ved  hvilkensomhelst  Generatio 
aequivoca,  altsaa  ogsaa  Oprindelsen  ved  Heterogenesis  eller 
Abiogenesis. 

•Vel  synes  Mængden  af  de  Forraadnelsespletter,  som 
overhovedel  fremkomme,  at  være  større  ved  en  Middeltem- 
peratur af  10 — 30°  end  ved  de  Temperaturgrader,  soni 
nærme  sig  til  .40°  eller  til  0°,  ligesom  den  synes  at  være 
større  ved  den  atmosfæriske  Lufts  Adgang  end  i  en  KuN 
syreatmosfære ,  men  Iagttagelsen  har  ikke  været  særlig 
henvendt  paa  dette  Spørgsmaal,  og  kan  ikke  siges  at  være 
afgjørende. 

4)  Pbrfatterens  Oplysninger  om  Tiden  for  Forraad- 
nelsespletternes  Optræden  betræffe  dels  Tidspunktet 
for  de  første  Pletters  Fremkomst,  dels  de  forskjellige  Ti- 
der, til  hvilke  der  efterhaanden  opstod  nye  Pletter.  Paa 
hegge  disse  Forhold  havde  a)  Temperaturen  og  b)  Blo- 
dets individuelle  Beskaffenhed  en  meget  stor  og 
let  efterviselig  Indflydelse.  Dette  oplyses  saa  vel  ved  de  i 
større  Glas  (Pag.  29-^52)  som  ogsaa  ved  de  i  Haarrørene 
foretagne.  Forsøg  (Pag.  85 — 100).  Ogsaa  fandt  Forfatteren 
c)  at  Kulsyren  forsinker  og  forhindrer  Forraad- 
nelsespletternes  Optræden  og  Bakteriernes  Ud- 
vikling, hvorimod  samme  d)  optræde  samtidig  i  her- 
metisk afspærret  Blod  og  i  det,  der  er  i  Berøring 
med  Luften  (Pag.  31). 

I  en  vis  Forbindelse  med  Tiden  for  Forraadnélsesplet*-: 
ternes  (og  Bakteriernes)  Optræden  staar: 

t)  Den  Hurtighed,  hvormed  Forraadnelses*^ 
pletterne  voxe,  som  ligeledes  afhænger  af  Temperaturen 
og  af  Blodets  individuelle  B<^skaffenhed,  ligesom  den  ogsaa 
forsinkes  ved  Kulsyre,  men  er  uafhængig  af  den  atmosfæ- 
riske Lufts  Adgang  eller  Afspærring.  Begge  de  to  sidst* 
nævnte  Forhold  afhænge,  som  Forf.  (Pag  52^60  og  Pag. 
123—137)  efterviser,  af  floristiske  Forskjelligbeder, 
som  findes  ved  den  mikroskopiske  Undersøgelse  af  de  for- 
skjellige Pletter.  Den  lave  Temperatur  forlænger  a)  In- 
kubationstiden  (eller  Udviklingen)    af   alle   de .  optrædende: 
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Bakteri^former  og  dep  foFaiokerdervedTideofor  ForrittdaelBei- 
pleUemes  Fremkomst,  tigeøoni  den  foreioker  b)  alle  Bakterie* 
formers  Forroerelse  og  d«rved  tiUige  Forraadnefeesplelternes 
Væit.  Fremdeles  virker  c)  deo  lavere  Tiemperatur  hæm- 
meode paa  Bevægeleeaevneo  bos  de  Bakterieformer,  der 
besidde  en  saadan  og  som  i  Særdeleshed  fiodes  i  de  Pletter, 
der  ere  udmærkede  ved  en  særdeles  hurtig  Væit.  Endelig 
umuliggjør  deo  lave  Temperatur  DdviklipgeD  af  bestemte  Arter 
deller  vel  rettere  sagtFormer),  saaledes  at  Antallet  af  spiredygBge 
Kim  er  ringere  ved  lav  end  ved  høj  Temperatur.  For  de  eakelte 
Bakterier  (saavelsom  for  alle  Planter),  findes  der  saavel  visse 
yderste  Græusetemperaturer,  som  ogsaa  eo  vis.  Temperatur, 
der  er  den.  gunstigste  for  eo  bestemt  Forms  olier  Arts  Od^- 
vikling  og  for  de  forskjellige  Funktioner.  Herved  oiaa,  selv 
om  der  i  forakjellige  Prøver  oprindelig  findes  forskjeltige 
Slags  Kim  ved  eo  bestemt  Temperatur,  en  eller  et  Par 
Former  gaa  af  med  Sejreo  «i  Bampeu  for  Livet*  og  blive 
herskende.  Saaledes  blive  ved  Blodets  Forraadøelse  Bac« 
cilli  den  herskende  Form  ved  40^,  Baejterium  termo 
derimod  ved  2 &--^30°,  eg  .desuden  faar  Vegetationen  i 
det  ved  hø|  Varmegrad  henstillede  Blod  et  karak« 
teristisk  Præg  ved  en  særdeles  livlig  Dannelse 
af  Sporer,  hvis  rødgule  Glaods  gjer  dem  langt  mere  iøjne- 
faldende end  de  maigraalige  Bakterier.  tForf.  bar  sammen- 
stillet sine  og  de  tidligere  ForfaUeres  Iagttagelser  og  Erklæ- 
ringer angaaende  Bakterieroes  Sporedannelse  paa  Pag.  6$ 
til  60).  Forf.  viser  med  Hensyn  til  c),  at  den  H^asUghed, 
hvormed  Forr^adoelseøpleUerne  .voie  ved  eq  vis  Tempmitor, 
kan  tjene  tM  makroskopisk  Vejledoiqg  Vied  Diagoqsen  af  de 
med  Bevægelsesevne  begavede  BakterHrorqier.  J)^e  bur* 
Itiøst  voxen^e  Pletter  iqdeholdie  altid  talifige!  bevægelige 
Former,  iøapr  Baot^rium,.  termo  eller.  BørceiiU/  hvorhos 
fremhæves  TeiqperatuFflns,  iUadgangifi|n&/Pg  Subistirate^s  i  for- 
skjellige  lodflji^^lse  paa^  de  forakjellige  Art^r.  -h-  1  de  med 
M^llemhaftjigbed  .yoxAude  Pletter  fai^dt  ban  ^sa^rG^iar 
iE|^9Qcoc^lis  Qller  ^acterium  t^ermo,.  ^aafremt.  di^aea  B^y^Br 
^l^er  uodor.de  givne.  Foriiold  Jkkiei  vare  meget  jiivUge./  I 
4A.U?iglMa(S4  VQJteode  FleUefM^Wid^tPiiWir/^tfsepilosCjWicii 
rnw  ui^9fU()^OHM^or^oc«Qcj  gg  ,ep  •mtaU^Ci^Bg'  iM.JIU 
Qjæiie^Uf l^pJoni:^  liDis^o F^rhoMijPr^ifanmeosAiUødelHig* 
^-8^^.133).:  ;yed  at.iagijftge(fcpr^kjeJH«hfld^rafide  Farwi^» 
iwip  v#4  8W«tf/T#fafei3atøfiiiqplirai4e.'eftei:.Hort«bpi  afi  « 
i^4irl9re  el^^r^f  en  lætt^r^lTidixjQg  v«djsA:iagUMe  deriseoe«« 
^•'iiJMI? W4t8  k, i4ip:t r 9  d  e  ^^  PJ,fi | e  tMkpH  i  of».f iT^ '*ar,Foi:f; 
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««gt'  at  opnaa  nærmere  OptysBingef  om  dø^  ettk«llø  Poimerfi 
^nkdbatioDStld  {Hg.  12S—129).  Han  hår  leveret  et  Par 
graflitke  Fremsltilitiger  (Pag.  125  og  126)  oter  disse  Cnip* 
tioners  Åækkefelge  ved  at  notere.  ADtallist  af  ny  tilkomne 
Pletter  i  hvert  Halvdøgn.  Véd  at  underste  de  Former,  som 
fandtes  i  &e  senere  tilkomne  Pletter,  fandt  lian  i  dem 
dels  Former;  som  Vare  fo'rskjeilige  fra  de  faret  optraadte, 
og  ved  disse  Titfælde  var' detto  Fotbold  let  at  forklare  ved 
flortstiske  Forskjelligheder,  id«t  de  forskjellige  Arter  «Uer 
Former  med  Sandsynlighed  kunde  antages  at  have  en  for* 
akjellig  Inkubationstid«  ^aaledes  optrsadte  d^yceltum  (ug  ^trep*- 
toeooous  i  nogle  specielt  omlatte:  férs^g  kun  i  sent  opr 
trsødeAde- Pletter.  Men  mere  paaffald^fade  og  n]^ærke%t=er 
det)  at  de  samme  Former^  aom  fandtes  i  de  f^^^ate 
Pletter,  ved  ejamme  Temperétar  ogsaa  opt'raadte 
til  rorskjellige  Tider  med  periodiske  Eruptiorner, 
og  da  for  en  stor  Del  paa  ^n  saiadaniMaad«,  at  d«  senere 
frenikonrtno  Pletter  paa  i^gen  Maade'  kund^e  an^ 
tages  at  skylde«  Bakterier,  som  v^te  Atkom  af 
dem^  som  fandtéa  i  de 'først  dannedes  Pletter,  efler^ 
som  de  ofte  opatodé  langt  torte  fra  dem  I  hidtil  fuldkommen 
pletfri  Rørpartier.  Desuden  er  diet  ved  iagttagelsen  af  For-^ 
raadnelseapl etter  i  storre  BltKlmaitøer  atdrfg  lykkedes  Forf< 
at  træffe  Kredse  af  mindre  Pletter  rundt  omkring  en  étørré 
Plet  eller  lignende  Billeder.  Omendskjøndt  det  i  andre  Til- 
léide,  hvor  de  nye  Pletter  optræde  meget  nær  ved  de  gamle 
((eg  da  snan  Indeholdt  de  samme,  snart  andre  Oganfsmer) 
4it  Antag^seo  af  de  a'entkotømendé  Plett!ers  Afstamning  M 
de  tidligere  Forraadnelsespletters  Organismer  altid  meget 
hyjpi^tetisk  og  for  den  største  Part  af  dem  urimelig  eller 
mnnlig.  Derimod  kunde  mati  tænke  sig,  at  Ueil 
eamme  Baklorleforms  Kim  kunde  frettobydestbré 
ilndivlduélJeForsfcjelligfhe-^er  medHensyn^^Hirnku«^ 
bations-tiden,  enten  bdtlngedo  af  Kijnekies  far- 
a1f|él1igeSk|æbiie,  før  d«  komme  Ind  i^Btodatff.  Ex. 
afdetSubs^tpat,  paa  hvilket  de  ere  udviklt^de,  om  de 
have  været  tirrede  eller  opvapmodeo.  s.iv.)  eller  af 
Kfmenøa  %alt  forak|eingel7atur  (fdet  Aiattskéf.ei.Jd« 
liaakaftdte  »Dauér^poren«,  d.  e.  hina  ovenfor  oth^ftoglMfd^ 
aendø  Kim  dier  Frø,  kiinde  tænkeé  at  have  et»  héng«j*e>  bi'^ 
k«ibatiohs(td  end  andre  ved'  De&ng  eller  i  Led-  udviklede 
fåmy:  'Forfi  har  herved  aaberibart  den*  Avalogf  for  ØJOj 
som  her  kan  antages  uved  B^bayn  tit  mange  ati<fir« 
lavere  •  l^lantera  Formering    med    og    uiten^' PrukiiSkttioft^ 
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eller  ved  Frø  og  ved  Kitn,  der  ere  opstaaddé  ved  eii  Por« 
plantede  tiden  Bjen.  I  mafige  Tf!Aelde,  naaf  TidsforskJelleD  for 
Fletteroe«  Optrsdefi  ku&  er  ringe,  kan' den  niaaske  ganske 
•iropelt  tære  betinget- af -en  Forskjel  i  Afttallet  af 
spiredygtige  Kim;  Pletten  viser  sig  jo  nenoligferst,  naaf 
et  aaa  atort- Antal  rede  Blodlegemer  ere  afiltede-,  ali  den 
derved  fremkaldte  Farveforetfdring  kan  aes^  med  blottet  Øje; 
naar  der  nu  paa  et8ted  I  fteret  ligaer  en  enkelt  lille  aptre- 
dygtig  Coedua  eller  Bakterie,  medens  der  paa  et  andet  ^Sted 
figger  en  bel  Koloni  af  et  eller  flere  bnndrede  apiredygtfge 
Individer,  aaa  vil  man  ae  en  Plet  paa  det  sidstnævote  Sted  tld*^ 
ligere  end  paa  del  førstnævnte,  eelvom  Udvlklmgen  af'iiye  Indi-^ 
Vider  er  begyndt  eamtidigt  og  gaaei- nøjagtigt  Kge  hlirtigt 
for  sig*  paa  begge  Steder.  Det  siaa  forresten  ikke  glemmea, 
at  Plelteiv  der  optråde  paa  et  meget  sent  Staéintn,  kdnne 
være  Ddtryk  for  kemiske  Proeeaser,  der  ere  nafhtengige  af 
mikroskopiske  Ofganislnc^rB  Udvikling.  •  '    '• 

*  OiasO'  Foreøg  o^  Iagttagelser  håvø  én  '«^fg)ørentié  Be-* 
tydning 'ttied  Bensyi^  til  S^tyérgsmeatet,  oiti'Baklerler  ogSktm^ 
melsvampe  staa  '  I  j^enetiak  Ssimmenbæng  med  broandeni 
Fersvarerne  af  denne  Mentog  have  som  et  Bevia  for  déene 
Sammenbsmg  mdertiden  paaberaabt  sig  den  ftegelmiesdig*' 
heå^  meå  bvHken  dfsee  paa  henfafdende  orgaoléké  Dele 
felge  efter  bine.  1  de  blodfyfdte  Rør  feregaar  aaa  ai  sige 
tinder  Iagttagerens' Ojne  Myceliets  og  BakteriernesfJd-^ 
vikling  aldeles  uafhængig  af  hinanden,  og  den  om* 
ta^te  Suki^esefon  viser  elg  at  Vtere  betinget  åf  en 
Porskjel  f  Bakteriekitnemee  o^  •  Svampspoferneé 
loknbalJionstid  (Pag.  127  Anm.)        ' 

Et  1)Iandt  de  allervigtigste  Resnltater  afForf.'s  Forsøg  og 
Iagttagelser '  et*  det  megerbetydniÉgsfulde  Votum,  de  inde^ 
boMe  med  flensyn  til  det  stdre  fundamentale  SpørgsmBalt 
om  Bakteriernes  fersfcjellige  Former,  somBlllroth 
mener,!  Mu^  ere*  Bummenbængetidb  Vegetations- 
former  af  én'  Planteart  (lOoccobadteria  eeptied) 
e^ller  otn  de  bildels  tllhiøtV  ganske  fors kjelflgeAt^ 
ter,  efter  Cobtiå  Antagelae^  at  Bakterierne  lude  sig  sondre 
S  ngeaaa  gode  og  disHliikte  Arter,  adkn^ndre  lavere  Dyr  øg 
Planter ,  og  'at  i(tr»  dere!^bverdrdeiil%e  Lidenhed;  dere^ 
ftorekoiiiikt  i  brogede  Selskaber  og  Arterbee  Vatlabilliet  I 
ttmnge  TnfteMd  gjør  Jondyingeii  timvK^,  aaar  vr Ikke^baivid 
lindre  VttdeHiøgéiaeemetéder  til  Uor  Raadigbed  end  de  nn^ 
vweiøfde.  ^  Dét  er  Utvlvlaomt,  at  PatMterena<  bøfåft  intern 
eeatMte- lagttagela^lp  i  meget  bøJOrad  la^é  Imod  Rill^ 
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roth^  MeQiitg,  man  inaa  derfor  de»io  mere  paaskjøDoe 
Forfal|tereD$  Moderation,  naar  han.  erkjeoder  og  selv  frem« 
htBver,  at  de  i  saa  Henseende:  dog  ikke  indeholde  noget 
fuldkommen  afgjørende  Bevis  -«-  og  heri  maa  man  ogaaa 
give  barn  Ret. 

Forf.  selv  har  ment,  at  den  storste  Betydning,  hans 
Forieg  og  Iagttagelser  havoi  maa  soireB  deri,  at  Haarrørs- 
forsøgene  afgive  en  Metode,  hvorved  det  bliver  muligt  at 
isolere  enkelte. .Arter  af  Bakterier  og  at  den  maa  kunne 
benyttes  til  Saanings forsøg,  idet  man  ved. Hjælp  af  den 
synes  at  have  Udsigt  til  at  faa  en  ren  Od  sæd,  da  han.  i 
enhver  Plet  altid  kun  ;fa«dt  en  enkelt  Bakterieform. 

Den  Odsigt  til  at  Forfatterens  Metode  herved  kan  faa 
en  vigtig  fremtidig  Betydning,  svækkea  ikke  i  nogen  væseat* 
lig 'Grad  ved  de  af  ham  aelv  fremhæv/ede  Omstæpdigheder, 
at  der  jo  rigtignok  kunne  fremkomme  Forraadnelsespletter^ 
som  ikke  synes  at  indeholde  Bakterier  og  at  det  jo  unægter 
lig  er  tienkeligt,  at  der  dog  en  ^nkølt  Gang  vil  kunne  fore« 
komakie  fiec^  Former  '(re8iPie]Ltive  Arter)  i  en  4»g  samme  For* 
raadnelsesplet,  thi  det  er  efter  Forfatterens  Meddelelser 
klajiTly  at  alle  disse  Tilfælde  i  det  Hele  taget  ere  overordentlig 
sjeldoe,  og  det  er  jo  indlysende,  at  den  endelige  Afgjøreise 
af  det  fundamentale  Spørgsmaal  ikke  kan  støtte  sig  til  et 
enkelt  Forsøg^  men  til  mange  gjentagoe  Fqrsøg,  hvis  Ov^r- 
ensBtemmetse  maatte  indeholdie  Bofgw  for  Afgjørelseni 
uli^jlbarø  Paalidelighed*  . 

Fort  har  selv  u^dført  nogle  $aaQiQgfif9Mø»g  med  B^> 
nytielse^  af  denne.  -Metode^  ^gi  ban  har  omta^  dem  Pag, 
109—112  og  Pag.  129,  meq  dhi3P  Forsøg  haViO  ikke  værøt 
^mfatteude  nok  tjl  at  veere  ^fgjør^snde,  ^gdet  bar  vqA  dem 
vist  sig,  ,at  disse  Forsøg  -^re  fprbimdpe;  me4  særlige  Van^ 
pkQligbider  .mi9d:.tlensyu  til  dé  for.pppaaeUePtlff  atøøreadf 
{tesult<ait3r  gunstigst«  AI»ngLderorbpld.  af  Blod  øg .  Udi^d^ 

4eg '  er  ovegQ^i  tilbøjeUgi  .til .  aic  aptage ,  aA  Forfatterens 
ArM^  ^ed  je^  ;nærn^eferQpde9fly^ge)9^.yii  b^fiades  ft  ip^t 
bphlevYiqrdKukLe.Bidragi,  til  Oply^BIVg  on(i:)4e  c^keHe  Uftj^r 
t^fji^actera-  mJiMrbiAloriftke.  Og  .bij>loB4skf^!fojrbol<ti  «efp  mpat 
|keT^pdPttvAuode.f,i)Tipgesrfw.  Dftg^.i  ve4j  ep  ,onib3f«g*g 
Ai^sebaf  4e..JahfMer,  fttmXyHI),..i  MrY«|ie];:deJorefujiwM»t 

g^rtfapjfl^Si.;  -{(fit,  haj^,.jy^r#  ifl9Pti§Hg^r<,9a^.fM-i  v^irm 

S#miPI8n|l|iMing'.;f^iij9M9l  4§/  Ifgttwie^er '^'l&J^f^fHIMrj'ahAO 
hfMTjiigjf^oPiød  itt^myritiitihvjfpiiMep^H^Uj  ifqrvi^ii  havd^Mfemaig^ 
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NaturhiBiorie.  Hvor  ringe  saadamie  Bidrag  end  monm  Tiøre, 
aaa  er  der  ingeo  TvM  om|  at  de  vilde  have  vaBrel  eaare 
velkomne  og  virkelig  værdifulde.  I  denne  Anmetdeiee,  aom 
allerede  er  blevet  saa  lang,  vilde  det  fere  mig  altfor  vidt  at 
foreøge  paa  at  gjennemføre  en  eaadan  Bearbejdelse,  navnlig 
af  de  nævnte  Tabelier  og  af  de  talrige  tQ  dem  knyttede  An^- 
mærkninger  (Pag.  95 — 102).  Jeg  haaber,  at  Porf.  ved  en 
aoden  Lejlighed  vil  udføre  denne  videre  Bearbejdelse  af  sit 
Materiale. 

Man  vil  af  alt  det,  som  her  er  anført,  se,  at  Forf/s  Ar- 
bejde er  overordentlig  rigt  paa  Indhold  og  paa  højst  he- 
tydningsftikle  nye  Iagttagelser  og  Resultater,  men  at  det  ved 
den  Maade,  hvorpsa  Forfatteren  har  sammenstillet  sit  Ma- 
teriale, idet  han  især  har  holdt  sig  til  den  Orden,  hvori 
han  har  g}ort  sine  Optegnelser,  uden  tilstrækkeligt  Hensyn 
til  Inholdets  væsentlige  Forskjelligheder,  virkelig  bliver  meget 
vanskeligt  for  Læseren  at  faa  et  klart  Overblik  over  Ar- 
bejdets Indhold.  Det  er  netop  for  at  bøde  herpaa  og  for 
saavel  at  vise  Læseren  som  Forf.  en  Tjeneste,  at  Jeg  i 
denne  Anmeldelse  har  søgt  at  sammenstille  hans  Iagttagelser 
og  Resultater  paa  en  mere  overskuelig  Maade. 

Undskyldningen  for  Afhandlingens  Mangel  paa  en  god 
Disposition  ligger  netop  i  dens  store  Rigdom  paa  nye  Iagt- 
tagelser. Det  ene  betydningsfulde  Spørgsmaal  er  efter  det 
andet  fremtraadt  for  Forfatteren  ved  disse  Iagttagelser,  og  da 
det  var  umuligt  for  ham  at  følge  dem  alle,  har  han  maattet  af- 
klippe den  ene  Traad  efter  den  aoden,  og  han  er  endelig  bleven 
nødsaget  til  at  bringe  Arbejdet  til  en  foreløbig  Afslutning, 
da  han  ellers  aldrig  vilde  btive  færdig.  Dette  er  ikke  For- 
fatterens Fejl,  men  det  ligger  i  Undersøgelsens  Natur.  Jo 
færre  egne  og  nye  Iagttagelser  et  Arbejde  Indeholder, 
desto  lettere  er  det  at  bringe  det  i  en  smukt  afrundet  og  i 
sig  selv  afsluttet  Form  ved  at  bringe  de  faa  nye  Iagttagelser  og 
Kjendsgjerninger  i  Forhold  til  Litteraturen,  og  allerlettest  er 
det  naturligvis  at  skrive  en  i  formel  Henseende  smuk  og 
afrundet,  for  almindelige  Læsere  tiltalende  Afhandling  over 
et  Æmne,  som  man  kun  kjender  af  Litteraturen  og  lige 
overfor  hvis  enkelte  Data  man  forholder  sig  som  upartisk, 
kritisk  Kompilator.  Derfor  vilde  det  være  højst  ubilligt,  om 
man  mere  vilde  bedømme  dette  Arbejde  efter  Formen  for 
dets  Affattelse  og  Disposition  end  efter  dets  positive  Ind- 
hold. Det  er  vist,  at  Forf.  ved  sit  Arbejde  har  beriget 
Videnskaben  med  mange  værdifulde  Kjendsgjerninger,  som 
de,  der  mere  specielt  beskjæftige  sig  med  disse  Æmoer,  nok 

Vgetkr.  r.  L«ier.  3.  R.  23.  B«.  lir.  17.  2 
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ville  vide  at  finde  og  samle,  om  de  end  findes  spredte  paa 
forskjellige  Steder,  i  Bogen,  og  jeg  er  overbevist  om,  at 
dette  Arbejde  vil  hævde  sit  Værd  i  Tidernes  Løb  og  tvivler 
ikke  om,  at  Forf.  selv  vil  fortsætte  det  og  at  han  vil  finde 
Medarbejdere,  som  ville  knytte  deres  Traade  til  de  Ender, 
han  bar  maattet  give  Slip  paa. 

Endnu  skal  tilføjes,  at  Bogen  er  smukt  udstyret  og 
forsynet  med  3  i  det  Bele  taget  smukt  og  meget  omhygge- 
ligt udførte  Bobbertavler.  Stilen  er  ogsaa  behagelig,  saa- 
iedes  at  de  enkelte  Partier  af  Bogen  læses  med  Lethed  og 
med  sand  Fornøjelse,  omendslgendt  det  for  almindelige 
Læsere  vil  være  vanskeligt  eller  umuligt  uden  en  Vejledning 
som  den,  jeg  her  har  søgt  at  give,  at  fastholde  Traaden  og 
Sammenhængen  imellem  de  enkelte  Partier. 


SnillieilBkollegiets  CirkilKre  af  SSde  Februr  1877. 


Det  har  allerede  længe  baade  i  Lægestanden  og  i  Apoteker- 
standen været  erkjendt,  at  vi  ogsaa  her  i  Landet  trængte  til 
nye  Bestemmelser  af  samme  Art,  som  man  i  vore  Nabolande 
for  kortere  eller  længere  Tid  siden  har  set  sig  nødsaget  til 
at  træffe,  sigtende  til  at  modvirke  det  overhaandtagende 
Misbrug  navnlig  af  Morfinpræparater.  Som  det  vil  erindres 
har  Ugeskriftet  ogsaa  gjentagne  Gange  henledet  Opmærk- 
somheden paa  denne  Sag.  Naar  det  saaledes  maa  aner- 
kjendes,  at  SundhedskoUegiet  ved  sit  Cirkulære  af  28de  Febr. 
d.  A.  har  imødekommet  dette  Ønske,  maa  det  paa  den  .anden 
Side  beklages,  at  Cirkulærets  Affattelse  er  bleven  en  saadan, 
at  deii  tilsigtede  Virkning  for  en  væsentlig  Del  vil  forfejles. 
De(  er  vel  i  Overensstemmelse  med,  at  det  hovedsagelig 
er  Misbruget  af  Morfinopløsninger  til  subkutan  indsprøjtning, 
som  man  har  villet  rammej  at  Kollegiet  har  bestemt,  at  «de 
Midler,  for  hvilke  særlige  indskrænkende  Bestemmelser  gjælde 
med  Hensyn  til,  hvor  ofte  de  maa  udleveres  til  indvortes 
Brug  efter  samme  Recept,  ikke  i  nogensomhelst  Dosi.8  maa 
dispenseres  til  Indsprøjtning  under  Huden,  til  Indaanding, 
til  Lavement,  i  Stikpiller  eller  til  at  strø  paa  Tyktarmen') 

>)  Konsekvent  burde  ogsaa  den  endermatiske  ApplikaUonsmaade  være 
nævnt  her,  da  den  dog  vel  i  et  hvert  Fald  anvendes  adskilligt  hyp- 
pigere eod  Bestrøningen  af  Tyktarmen. 
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oftere  end  éo  Gang  efter  eamnie  Recept,  med  noiodre  Lægen 
oprindelig  ved  at  skrive  Recepten  har  tilføjet,  hvor  ofte  der 
maa  diepeneeres  efter  Recepten,  eller  eenere  bar  givet  den 
en  Porayeleeepaategning*^  Det  Vtilatrækkelige  ved  denne 
Bestemmeløe  ligger  fbr  det  Første  deri,  at  Lægen  ved  sin 
Paategning  kan  tillade,  at  Midlet  udleveres  saa  ofte,  det 
skal  være,  Indskrænkningen  bliver  derved  let  illusorisk;  og 
endnu  lettere  sker  dette,  naar  den  efter  Sigende  almindelig 
yndede  Formel  tKan  fornyes  indtil  videre«  anvendes.  I>et 
er  paa  aldeles  lignende  Maade,  at  de  indskrænkende  Be* 
stemmeleer  med  Hensyn  til  Eipeditionen  af  Recepter  paa 
Opiums-  og  Morfinpræparater,  soin  Kollegiets  Cirkulære  af 
22de  Mig  1869,  5te  Afsnit  fastoætter,  ikke  altid  ere  komne 
til  deres  Ret,  idet  saadanne  Recepter  kun  behøve  Paateg* 
ningen  tEfter  Aftale«,  •Morflnsaft«,  tOpiumsdraaber*  o.  sv» 
for  at  kunne  expederes  i  det  Uendelige  fra  Apotekerne,  uden 
at  man  har  noget  Middel  til  at  bedomme  Størrelsen  af  den 
oprindelig  ordinerede  Dosis.  Vi  ere  vel  ikke  blinde  for,  at 
Hensigten  med  disse  Bestemmelser  er  noget  forskjellig  fra 
den,  som  har  ligget  til  Grund  for  Affattelsen  af  det  nu 
foreliggende  Cirkulære,  idet  de  ikke  i  saa  høj  Grad  som 
dette  have  det  forsætlige  Misbrug  for  Øje,  men  paa  den 
anden  Side  vil  netop  Bibeholdelsen  af  dem  i  uforandret 
Skikkelse  blive  den  væsentligste  Aarsag  til,  at  Cirkulæret  af 
28de  Febr.  1877  ikke  vil  faa  det  tilsigtede  Resultat.  Som 
bekjendt  behøve  nemlig  Recepter  paa  Morfiosalte  til  ind- 
vortesDrug  logen  Fornyelsespaategniog,  naar  den  foreskrevne 
Dosis  ikke  indeholder  mere  end  1  Centigram  af  Midlet.  En 
Morfinopløsning,  udleveret  efter  en  Recept,  som  opfylder 
denne  Fordring,  vil  ogsaa  meget  vel  kunne  benyttes  til 
subkutane  Indsprøjtninger,  og  skulde  den  ikke  synes  kon- 
centreret nok,  vil  det  være  let  at  forøge  Koncentrations- 
graden  ved  at  lade  noget  af  Vandet  fordampe.  Vedkom- 
mende har  selvfølgelig  ingen  Vanskelighed  ved  at  forskaffe 
sig  en  Recept  paa  en  saadan  Morfinopløsning  og  han  har 
derved  Midlet  ihænde  til  uden  Begrænsning  at  fortsætte  det 
Misbrug,  som  det  netop  er  ..Cirkulærets  Bestemmelse  at 
modvirke.  Denne  Dlempe  vilde  meget  let  været  undgaaet^ 
naar  Kollegiet  havde  fulgt  den  Anvisning,  vi  gav  i  vor  Hen- 
vendelse til  det  angaaende  denne  Sag,  idet  vi  tilraadede,  at 
enhver  Recept  paa  Morfin  og  Morfinsalte  i  Pulverform  eller 
i  Opløsning,  uanset  dennes  Styrke  og  den  foreskrevne  Dosis 
enten  ikke  uden  Fornyelsespaategning  skulde  kunne  expe- 
deres fra  Apotekerne  mere   end  én  Gang  eller,   hvad  der 
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Tilde  gire  endnu  større  Sikkerhed,  sknide  tiibaereboMee  paa 
Apoteket,  hvorfra  den  ikke  maatte  udleveres  hverken  i 
Original  eller  I  Kopi.  Saaledes  som  Bestemmelserne  nu 
ere  blevne,  ere  de  kun  altfor  lette  at  omgaa  for  Enhver, 
som  vil  benytte  sig  af  deres  svage  Sider. 

Paa  den  anden  Side  maa  vi  selvfølgelig  i  Konsekvens 
med  det  ovenfor  Udviklede  ubetinget  billige  den  Bestemmelse, 
der  er  truffet  med  Hensyn  til  Recepter  paa  Kloralhydrat, 
men  det  er  os  ikke  ganske  klart,  hvorfor  man  har  gjort  en 
saadan  Porskjel  paa  dette  Stof  og  Morfin-  og  Oplumpræpa- 
rater;  den  Omstændighed,  at  Farmakopeen  ikke  fastsætter 
nogen  Maximaldosis  for  Kloralhydratet,  har  dog  i  et  hvert 
Fald  kun  en  underordnet  Betydning  for  det  Forhold,  som 
man  ved  Affattelsei^  af  det  foreliggende  Girkulaere  har  haft 
for  Øje. 


Lægernes  Enkekasse 

med  tilhørende  Legater. 
(Meddelt  af  Kassereren.) 


Den  aarlige  Generalforsamling  afholdtes  den  14de  Marts  1877. 
Det  refiderede  Regnskab  for  1876  godkjendtes. 

1.    fokekusea. 

Uddrag  af  Regnskabet  fbr  1876. 

Indtægt. 

Kassebeholdning  og  Renter 7428  Kr. 

KenUngenter 4930  — 

13368  Kr. 

Udgift 

Obll8«ttonski«b 6296  Kr.  21  Øra 

PeDsiooer 6603  —  80  — 

AdmlnistraUon 321   —  85   — 

12121  Kr.  86  Øre. 
KasMbeholdning  236  Kr.  14  Øre. 

MedlemsaiiUUet  var  202  deo  1ste  Januar  1876;  Tilgangen  30»  Af- 
gangen 11,  tilbage  altsaa  231.  Af  de  11  Afgaaede  ere  10  dade,  som 
alle  hate  efterladt  sig  pensionsberettigede  Enker,  hTis  Antal  na  er  84, 
dt  Ingen  Afgang  har  tendet  Sted  Imellem  Enkerne. 
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Bodget  fer  1877. 

87700  Kr.  å  5    pGt giver  en  Rente  =»  4385  Rr. 

WOOO  —  å  H  pCl —  —        =»  J700  — 

147700  Kr.  i  Kapltol giver  i  Rente  7085  Kr. 

Naar  herfra  drages  325  Kr.  til  Administration  t>liver  Resten  6760  Kr. 
I  Henhold  til  Lovenes  {  7  at  fordele  saaledes: 

2  Pensionister  erholde  hver  90^  Kr. t8i,80  Kr. 

66  Pensionister  erholde  hver  86,oo  Kr.  .  . 5676,oo  — 

6  Pensionister  erholde  hver  60,oo 360,oo  — 

8  desuden  af  Linds  og  Koleralegatet 196,eo  — 

6410^  Kr. 
Resten,  346,ao,  fordeles  imellem  de  10  nye  Enker. 

WUlers  Legat. 

har  havt  en  Indtngt  af  889  Kr.,  hvoraf  tO  Distriktslæge-Enker  have  er- 
holdt hver  87  Kr.;  Legatort  Gravsted  har  kostet  8  Kr.j  Resten  til  Ad* 
Haioistration. 

De  pensionsberetUgede  Enkers  Antal  er  forøget  med  én.  Fru  Aalborg, 
saa  at  der  nu  er  10  Exspektantinder. 

ShMUCia  Lefat. 

Jarnbaneaktier  paa  4000  Kr.  har  givet  280  Kr,  og  en  kgl.  Obligation 
paa  50  Kr.  har  givet  2  Kr.  Rente.  2  Enker  have  hver  erholdt  140  Kr. 
1  Uusiejebjslp. 

FrUs*s  Legat. 

Kapitalen  paa  4000  Kr.  &  5  pCt.  gav  200  Kr.  Rente,  som  ere  delte 
Imellem  2  Enker. 

A.  F.  Tefli  Legat. 

Kapitalen,  5000  Kr.  i  Obligationer,  gav  200  Kr.  i  Rente,  som  er 
delt  imellem  en  Enke  efter  en  Distriktslæge  og  en  Enke  efter  en  prakt. 
Læge. 

0.  Baags  Legat. 

Kapitalen  er  i  Sommeren  1876  af  Gehejmeraad  Bang  bleven  forøget 
med  en  Obligation  paa  1000  Kr.  og  udgjør  no  8000  Kr.  i  Obligationer. 


Den  efter  Tur  fratrædende  Direktør,  Overlæge  K rieger  gjenvalgtes. 


Paa  Bestyrelsens  Vegne  svarede  derefter  Dr.  Wiin stedt 
paa  den  nordsjællandske  Lægeforenings  Skrivelse  af  Septbr. 
1876.  flan  paaviste^  at  der  ikke  lod  sig  foretage  nogen 
Forandring  i  Lovenes  4de  og  7de  Paragraf  til  Forøgelse  af 
Pensionerne,  uden  at  den  faste  Kapital  maatte  angribes  og 
maatte  derfor  firaraade  at  forøge  Pensionerne  ved  at  tage  af 
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KonlingeDterne.  Hans  Anskuelse  deltes  af  Etatsraad  Schytz, 
Overlæge  Clemmensen;  Professor  Bornemano  o.  FL 
Lige  over  for  ham  hævdede  Dr.  med.  Poulsen  og  Or.  med. 
Jul.  Petersen  Muligheden  af  en  Forandring  af  Lovene  i 
ovennævnte  Øjemed  og  foreslog  Nedsættelsen  af  et  Udvalg 
paa  3  Medlemmer. 

•Til  at  overveje  og.  for  en  kommende  Generalforsamling 
gjøre  Forslag  om  de  Grundsætninger  hvorefter  og  Midier 
hvorved  der  gjennem  Enkekassen  kan  tilvejebringes  rige- 
ligere (Inderstetteiser  til  Lægernes  Enker,  end  de,  der  nu 
ydest. 

Dette  Udvalg  kom  til  at  bestaa  af  d^Hrr.  Doctores  med. 
Borch,  Jul.  Petersen  og  Poulsen. 

Paa  Grund  af  den  fremrykkede  Tid  blev  et  Forslag  af 
Dr.  Wi  in  stedt  kun  skitseret  og  forøvrigt  henvist  til  Ud- 
valgeL  Det  gik  ud  paa  at  oprette  en  Understøttelseskasse 
for  danske  Lægers  trængende  Enker  og  uforsørgede  Børn; 
den  skulde  have  Bestyrelse  fælles  med  Enkekassen  og  virke 
jævnsides  med  denne  saaledes  at  §  5  i  Lovene  bortfaldt  og 
Gaver,  der  i  Almindelighed  skjænkedes  Enkekassen,  skulde 
tilfalde  Understøttelseskassen.  Forøvrigt  skulde  den  dannes 
ved  aarlige  Bidrag  fra  faste  Medlemmer  i  Lighed  med  Læ- 
gernes Understøttelseskasse.  Den  skulde  ikke  opspare  Kapital, 
men  kun  dann«  et' Reservefond. 


Dybe  KbroformloJektUier  stm  HMéel  mU  haardnakket  lachlas.  Alle- 
rede for  længere  Tid  siden  have  Collins  og  Bartholow  forealaaet  at 
behandle  læuge  bestaaende  TUfaslde  af  Ischias  med  KloroforminjekUoner. 
Ved  Hjælp  af  en  Pravaz'sk  Sprøjte  indsprøjtes  30—50  Draaber  Kloroform 
saa  dybt  som  muligt  I  Laaret  eller  I  Reglo  glutæa.  Efter  deres  lagt- 
tagelse  er  en  enkelt  Indsprøjtning  i  Stand  til  at  fremkalde  overraskende 
Resultater. 

Dr.  Geren ville  (Arch.  méd.  Belges.  Sept.  1876)  har  ogsaa  forsøgt 
denne  Metode  i  haardnakkede  Tilfælde  af  Ischias;  han  har  gjort  Injek- 
tionerne paa  de  Steder,  hvor  Smerten  var  stærkest,  og  har  ligeledes  op- 
naaet  meget  gode  Resultator,  hyppigst  dog  først  efter  gjentagne  lojek- 
Uooer.  En  enkelt  Cang  Oftraadte  der  efter  en  saadan  Injektion,  som 
formodenUig  var  trængt  Ind  i  Nerveskeden  eller  Vævet  omkring  den,  en 
fuldstændig  Følesløshed  af  Benet,  der  først  tabte  sig  Igjen  efter  2  Dages 
Forløb.  En  anden  Gang  udviklede  der  sig  en  udbredt  Svulst,  som  hæ- 
vedes ved  Indgnidnlnger  med  Kviksølvsalve.  Mere  end  50  Draaber  be- 
høver man  Ikke  at  anvende  tU  Injektionen. 

(Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.  1.  1877.) 
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D«éUkM.    Onsdag  den  28dQ  Harts  døde  OTeriæge  H.C.li.  Hvlding, 
næsten  68  Aar  gl.|  i  Odense. 


De  daitke  lM%tn  Syiekaise.  Oplysninger  om  Sygekassen 
gives  og  Indmeldelser  i  den  modtages  af  Sygekassens  For- 
mand, Reservelæge,  Dr.  med.  Holm,  Sindssyge* Asylet  ved 
Aarhus. 


•rertigl  aver  Sjgél«Bae^  BailsfaM  eg  Padsler  i  IJekeahaTB. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  i  Ugen  21de— 27de  Marts  an- 
meldt 865  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  721  af  Farsoter,  nemlig: 
Kopper  4,  Skaalkopper  16,  Mæslinger  •,  Skarlagensfeber  10,  ondartet 
Halssyge  11,  Strubehoste  2,  Kighoste  33,  Paaresyge  28,  gastr.  Feber  33, 
tyf.  Peber  3,  exantematisk  Tyfus  >,  Blodgang  4,  asiatisk  Kolera  >, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  69,  Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  11, 
Barselfeber],  ondartet  Saarfeber  >,  Koldfeber  8,  Brystkatarr  280,  Grippe6, 
Lungebetændelse  39,  Halsbetændelse  78,  akut  Ledderevroatlsme  19,  andre 
Farsoter  66  (bl.  ØJenbet.  2,  Zona  2,  Nældefeber  2,  Furunkler  2,  Et-ytem  1 , 
Slomatitls  ■,  Skørbug  3  og  Rødlinger  54  Tilfælde) ;  desuden  Gonorré  90, 
venerisk  Saar  16,  erhvervet  Syfilis  20,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  5,  Dran- 
kergalskab 8  og  Brændeyinssygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  I:  Knabrostræde,  Frederiksholms  Kanal 
og  Badstuestræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  99.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  It 
(Kighoste  1,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  6,  Ansigts-  og  anden  Vandre- 
rosen 2,  aknt  Leddereymatisroe  2);  konstitutionelle  Sygdomme  21 
(Lungesyindsot  13);  voldsomme  Dødsaarsager  3;  Dannelsesfejl  3; 
lokale  Organsygdomme  41;  Sygdomme  I  de  ydre  Dele  4; 
andre  hyj^pige  Dødsaarsager  16  (Tæring  hos  Smaabørn  6). 

Levendefødte  ere  110  (57  Drenge,  53  Piger);  Dødfødte  4. 

Den  forløbne  Uge  har  været  kold  og  fugtig  med  Blæst  fra  Øst. 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  100,  af  Mæslinger  44,  af  Skarlagensfeber  15,  af  tyf. 
Feber  15:  Liverpool  af  Kopper  10;  1  Kristianla  af  Skarlagensfeber  3;  i 
Kønigsberg  af  Skarlagensfeber  3,  af  Difteritis  og  Kroop  7,  af  tyf.  Feber  4; 
1  Danxlg  af  Skarlagensfeber  2,  af  Diaeritis  og  Kroup  2;  i  Stettin  af  Dif- 
teritis og  Kroup  6;  i  Lybek  af  Difteritis  og  Kroup  3;  I  Hamborg  af 
Difteritis  og  Kroup  8,  af  tyf.  Feber  3;  i  Berlin  af  Skarlagensfeber  7,  af 
Difteritis  og  Kroup  13,  af  tyf.  Feber  10,  af  Dysenteri  1;  1  Paris  af  Kop- 
per 2f  af  Mæslinger  17,  af  Difteritis  og  Kroop  50,  af  tyf.  Feber  18;  1 
Wien  af  Kopper  18,  af  Difteritis  og  Kroup  25,  af  tyf.  Feber  37;  1 
Alexandila  af  Dysenteri  6;  1  Ny-Nork  af  Skarlagensfeber  24,  af  Dllteritis 
og  Kroup  32,  af  tyf.  Feber  6 ;  i  Kalkutta  af  tyf.  Feber  og  Tyfus  54,  af 
aølatiak  Kolera  60;  1  Bombay  af  Kopper  19,  af  asiatisk  Kolera  9;  1  Madras 
af  Kopper  98,  af  asiatisk  Kolera  543.  —  I  Bagdad  er  Hyppigheden  af  de 
Bporadiske  Pest-Tilfælde  tiltagende. 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Hedaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
1ste  Sal. 
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Averlissementer. 


Skofde   Wattenkuranstalt, 

Mi  I  år  UtfVer  (HIHad  mti  ea  M-aMelBhig  Ur  åwån  klaswa.  tuni 
■jbygd  lUitiDnlltM-  tck  S«cietetilokål  IbtM  mkvaet,  bålles  Oppen  från 
deo  4.  Jabl  till  deo  15.  September.  Anstalten  år  belågen  vid  yestra 
Stambanao  11  tlmmara  Tåg  från  Malmd  och  4V4  timmars  Tåg  från 
Gdteborg,  InTld  Skofde  stad  ocb  JernTågsstation  I  en  tåck,  något  kuperad 
oeh  med  Teilande  barr-  ocb  lofakog  bevuxen  trakt,  som  gnom  sHt  hdga 
låge  (omkring  500  fot  OfTer  bafTet)  på  SluUningen  af  berget  Billingen 
ocb  sin  Jordmon  af  ren  sand|  sedan  gammelt  år  kånd  såsom  OTsnllgt 
sund  ocb  helsosam.  Badbuset,  omglfvet  af  en  storre  park,  bTilken  Jåmte 
den  inom  staden  belågna  stadsparken  lemnar  tillfålle  1111  promenad  fdr 
dem,  bvars  krafter  ej  Ullåta  långre  adflygter,  år  rikligen  f5rsedt  med 
vatten  Ifrån  ytterligare  i  år  nyinledda,  1  grannskabet  liggende  kållor  af 
6—8  grader  Gels.  Badbuset  år  propert  och  beqvåmt  indredt  samt  inne- 
båller,  f6ratom  omkring  100  afklådningsrum,  Ukaler  ecb  apparater  fir 
allå  Tid  wattenknr  kmkliga  kad,  Elektriske,  s.  k.  salta,  sTslVel-  tck  kreuat- 
ekerbaii  tallkarrkad  samt  2  renerska  kad,  —  Naivrllga  kelstTattea  serTeras 
f.  ocb  e.  m.  Tid  badbuset.  —  Massage  och  Elektricitet  lemnas  alla  sockne- 
dagar.  —  pDevnatiska  ocb  tnkalattens-apparater  finnes  1  sårskild  lokal  Tid 
badbuset.  Denna  badtfnstalt  besokes  mest  af  personer  Udånde  af  bleksot, 
anæmi,  långTarig  frossa,  siLrofler,  gikt,  syfilis  (behandling  med  bad  i 
forening  med  specifica)  tallmånn  nerTOsitet^,  nerTsmårta,  convulsloner, 
b5rjande  fdrlamnlngar,  de  forstå  graderna  af  pbtisis  och 
svagt  brdst  I  allmånbet,  kroniske  katarrher  i  andedrågts-,  mat- 
småltnings-  och  urinorgaoerne,  bæmorholder,  reumatismer  samt  kon- 
Talescenter  efter  sTårare  akuta  sjukdomar. 

En  mångd  SkandlDaTbkå  lldnlogar  jemte  piano  finnes  alt  tillgå  1  den 
nybygda  societets -lokal  en ,  InnehåUande ,  utom  en  stdrre  sal,  flera  såll- 
skapsrom  samt  stor  Tcranda.  larnieDimnsIk  från  den  6.  Juli,  utan  sår- 
skild afgift  for  badgåsterna.  ifsUlenia  fdr  Tattenkuren  åro  1  f6rsta 
klassen:  5  Kronor  i  Inskrlfnlngsafgift,  samt  Teckoafgift  for  bad  ocb  till 
låkaren  10  Kronor.  I  andra  klassen  6  Kr.  uti  Teckoafgift.  —  P6r  aodra 
badformer  betalas  enligt  taxa,  anslagen  i  badbuset  Badltmie  bdra  bad- 
gåsterna helst  medfdra,  dock  finnes  sådant  att  hyre  mot  75  øre  i  Teckan.  — 
TaUe  i*kete  serTeras  Ull  billigt  pris  1  den  nybygda  restaurationslokalen 
Tid  badbuset,  samt  på  flera  restaurationer  ocb  i  enskildta  famlljer  I 
staden.  —  Bestållnlngar  om  rum  stalles  till  badanstaltons  kAmererare 
A  «•  Styrlaaler. 

Låkarfvår^en  bestrides  af  undertecknad  samt  bitrådande  låkare.  I  allt 
hvad,  som  r6rer  de  sjukes  behandling,  lemnar  undertecknad  uplysningar. 

Oks.  PuUståndIg  beskrifninR  «0m  Skdfde  Wattenkuranstalt 
af  L  fit  DsTertle«  Ullsåndes  de  Herrar  Colleger,  som  uppge  sin  adress 
till  undertecknad. 

L.  B.  Oovertif,  M.  D. 


AvertiBsemeDter  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
PelitliDie. 


c.  A.  Rellieif  r»rlar.      Blånet  Linot  Bøftrjkkerl. 


^•bMhWB.  i.  14.  IpiB  im. 


Ugeskrift  for  Læger. 

34«  Række  XXIII.  Nr.  18. 


Redigeret  af  Dr.  V.  IttMe. 


Indhold:  Jil.PtUriti:  Rj  Miicwk lutorinfaiwf  i  T^iUtti.  BtUchaffiif«  i  T^te. 
Giilnlwt  ar  tUi  lam  1877  fra  JiititaniiilmK  til  laafigt  laOMå.  FniaU 
(ar  Jariiliiia^  k.  F.  Tafii  Lafal  br  faftar  dtar  Løfv*  Laganai  bkalaaai.  SUaiifa- 
liila  aw  Mv  til  Dr.  Tattni«  BUdaAa.  ?akaKir.  MiCiU.  M  Mdkinka 
SaUab  i  l^akakaTi.  Dca  BMiieiaaka  LMntaa.  Oraraigt  arar  Sjg^aHM,  MafaU 
ag  Taédar  i  IjabaihaTi. 


Ny  Mtdidisk  Kistoricskrinuag  i  Tysklaadl. 

Meddelt  af  Dr.  Jai.  PeteraeD. 


Naar  det  nuværende  Standpunkt  i  den  exakte  Kjendsgjer- 
ningernes  Medicin  i  velbevidst  og  eelvtilfreds  Overlegenhed 
tror  at  turde  erklære  ikke  at  have  Brug  for  Modicinens  Ui- 
storie  og  betragter  et  Studium  af  denne  som  en  •  Anakronisme«, 
som  fremgaaet  af  et  forældet  Standpunkt,  den  nye  Medicin 
i  Overbevisningen  om  at  være  sig  selv  nok  forlængst  har 
vendt  Ryggen,  saa  er  det  for  saa  vidt  ikke  nogen  særdeles 
o^^muntrende  Sag  at  beskjæftige  sig  med  denne  Disciplin  og 
fremkomme  med  dertil  herende  i^ublikationer.  Men  er  nu 
£n  elier  Anden  til  Trods  for  det  herskende  Standpunkts  ufejl- 
bare Dekreter  kjætlersk  nok  til  at  fastholde  den  Overbevis- 
njng,  at  Betragtningen  af  Medicinens  Uistorie  netop  i  vor 
Tid  er  maaske  endog  særlig  fornøden,  fordi  den,  og  kun 
den,  kan  aft^ive  et  Korrektiv,  som  den  nye  Medicins 
Ensidigbed  og  altfor  atore  Exklusivitet  meget  trænger 
til,  saa  kan  denne  Ene  ikke  lade  sig  bestemme  af  den 
Grad  af  Interesse,  der  i  Øjeblikket  vises  Medicinens  Bi- 
storie,  men  hvor  ringe  denne  end  er,  vil  han  dog  vedblive 

34Ja  Sckkt.  284t  »i. 
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at  virke  for  Kjendskab  til  det  forskudte  Fag,  hvad  han  maa 
betragte  som  en  ligefrem  Pligt.  Jeg  tilstaar,  at  jeg  er  eo 
saadan  Kjætter,  hvad  der  vel  ogsaa  allerede  fremgaar  af 
mine  tidligere  udglvoe  Forelæsninger  over  den  medicinske 
Lægekunsts  historiske  Udvikling.  Jeg  tilstaar,  at  jeg  ikke 
er  udeQ  Frygt  for  det  Begrundede  i  Kulturhistorikeren 
Buckles  Udtalelser:  «Et  betænkeligt  Tegn  i  aandelig  Ben- 
seende forekommer  mig  det  at  være,  som  jeg  vover  at  kalde 
den  ufuldkomne  Dannelse  hos  Naturforskerne,  saaledes  som 
den  giver  sig  tilkjende  saavel  i  deres  Skrifter  som  i  deres 
Tænkemaade.  Det  kan  ikke  nægtes,  at  deri  aabenbarer  sig 
en  altfor  stor  Tilbøjelighed  til  at  dvæle  véd  Enkeltheder  og 
en  Overvurdering  af  nyopfundne  Instrumenter  eller  af  ube- 
tydelige Opdagelser.  Vi  ere  komne  saa  vidt,  at  Mængden 
af  Fakta  hæmmer  vor  Viden.  Vore  naturvidenskabelige  For- 
fatteres Publikationer  ere  overfyldte  med  smaalig  Detail,  som 
vor  Dømmekraft  ikke  formaar  at  blive  Herre  over,  som  vor 
Hukommelse  ikke  formaar  at  beholde.  Forgjæves  se  vi  os 
om  efter  Orden  og  Generalisering,  men  i  Stedet  voxer  blot 
Massen.  Vi  behøve  Tanker,  og  man  giver  os  Kjendsgjer- 
ninger.  Vi  høre  bestandig,  hvad  Naturen  gjer,  men  sjeldent, 
hvad  Mennesket  tænker*.  Som  en  gavnlig  og  vægtig  Mod- 
vægt mod  en  saadan  altfor  ensidig  Udvikling,  der  sikkert 
kan  spores  ogsaa  i  den  nye  naturvidenskabelige  Medicin,  er 
Kjendskab  til  vor  Videnskabs  historiske  Udvikling  ikke  uden 
Betydning;  Lægen  vil  herved  naturlig  komme  til  at  hæve 
sig  fra  de  faktiske  Detailler  til  det  mere  universelle  og  virkelig 
overlegne  aandelige  Standpunkt,  som  han  næppe  bør  savne. 
Dette  er  nu  ikke  alene  medicinske  Historikeres  mulig  ensi- 
dige Mening,  men  endogsaa  indenfor  selve  den  nye 
naturvidenskabelige  Medicin,  hos  dens  virkelig  aands- 
overlegne  og  filosofisk  gjennemdannede  Repræsentanter  er 
den  samme  Opfattelse  dog  af  og  til  kommen  til  Orde.  Du 
Bois-Reymond  udtalte  saaledes  for  et  Par  siden  i  et 
Festforedrag  i  det  berlinske  Videnskabernes  Akademi:  «I  det 
Hele  er  vort  Aarhundrede  lidet  tilbøjeligt  til  denne  Under* 
søgelse  af  det  Forbigangne.  I  vor  feberagtige  Hast,  I  Vædde- 
striden  mellem  Arbejderne,  hvis  Antal  uophørlig  voxer,  i 
denne  Utaalmodighed  efter  at  frembringe,  som  karakteri- 
serer vor  Tid,  under  en  Egenkjærlighedens  Forblindelse, 
som  knn  søger  efemert  Bifald  og  opgiver  at  stræbe  efter 
varige  Resultater,  der  kun  kunde  naaes  ved  udholdende 
Arbejde  —  hvorledes  skulde  under  saadanne  Forhold  den 
nye  Generation  af  Undersøgere  finde  Tid  til  samvittigheds- 
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fttldt   at  fltodere   henrundne   Slægters  Bestræbelser. 

Men  dersom  man  spørger  om,  hvorved  den  sande  viden* 
skabeh'ge  Undersøgelse  adskiller  sig  fra  overfladiske,  rutioe- 
mæssige  Stadier,  saa  bliver  det  for  en  stor  Del  netop 
ved  Kjendskabet  til  det  Forbigangne.  Det  bar  alle- 
rede længe  været  en  triviel  Sandbed,  at  man  reelt  kun  kjender 
det,  hvis  Udvikling  og  hvis  Fremtid  man  har  set  i  sin  Aand« 
Bvad  enten  det  gjæider  om  en  Organisme,  en  Stat,  et  Sprog 
eller  en  videnskabelig  Doktrin,  saa  er  det  kun  ved  at  studere 
dens  Historie,  at  man  ret  kommer  paa  det  Rene  med 
dens  Rarakter  og  Natur.  Resultatet  heraf  synes  at  blive, 
at  den  bedste  Maade  at  meddele,  at  lære  en  Videnskab  paa, 
maatte  være  at  fortælle  dens  Bistorie,*  Qan  viser  nu,  at 
den  historiske  Fremstilling  ikke  vil  passe  for  alle  Viden* 
skaber,  og  navnlig  ikke  for  de  egentlig  deskriptive,  men 
derimod  særlig  for  dem,  »der  hvile  paa  Induktion,  til  Exempel 
Fysiologien,  hvor  den  historiske  Metode  vil  gjøre  en  stor,  en 
ganske  særlig  Nytte.«  Og  ban  fremstiller  derpaa  udførligt, 
hvorledes  den  historisk -induktive  Melode  bliver  langt  mere 
frugtbringende  end  •den  sædvanlige  dogmatiske,  denne  Frem* 
gangsmaade,  som  forstener  Videnskaben  i  Stedet  for  at  vise 
den  i  dens  Udfoldning  som  en  levende  Organisme.« 

Jeg  kan  da  ikke  undlade  fremdeles  at  paakalde  lidt  Op- 
mærksomhed for  medlcinsk'historiske  Fænomener  og  denne 
Gang  særlig  for  nogle  Bestræbelser  i  denne  Retning,  der 
for  nylig  ere  traadte  frem  i  Tyskland,  og  som  ere  saa  meget 
mere  Opmærksomhed  værd,  som  Medicinens  Historie  deri 
iriser  Tegn  til  at  antage  en  forandret,  en  udvidet  Skikkelse 
og  mere  end  tidligere  sigter  paa  at  vinde  en  almindelig, 
aandsudviklende  Betydning. 

Tyskland  har  i  lang  Tid  været  den  medicinsk-historiske 
Forsknings  udvalgte  Land;  Englands  Medicin  havde  vel  tid- 
ligere end  noget  andet  Land  en  virkelig  stor  Historieskriver 
i  Freind  (Begyndelsen  af  det  18de  Aarhnndrede),  men 
derefter  er  det  hovedsagelig  Tysklands  Medicin,  der  dyrker 
Faget  og  fører  det  videre.  Endnu  inden  Aarhundredets  Ud- 
gang fremstod  der  i  Tyskland  to  Historikere  af  fremragende 
Betydning,  Hensier  og  Kurt  Sprengel,  hver  af  dem  ud- 
viklende en  særegen  Retning  i  den  medicinsk -historiske 
Forskning;  Hensier  grundede  den  saakaldte  «historiske 
Patologi*  ved  sine  betydelige  Arbejder  «6eschichte  der  Lust- 
seuche*  og  tvom  abendl&ndischen  Aussatze«,  og  giver  der- 
med Stødet  til  det  ivrige  Studium  af  de  epidemiske  Syg- 
dommes Historie,  hvori  i  vort  Aarfauodrede  de  til  Sch6n- 
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leiDs  Datarhistoriftke  Skole  høroDde  Forfattere  Becker  og 
Hæser,  nu  Professor  i  Breslau,  særlig  have  udmørket  sig, 
og  som  i  det  Bele  laa  denne  Skele  nær.  For  nogle  De- 
cennier siden  vendte  næsten  alle  medicinske  Forskere,  som 
da  havde  historisk  Sands  og  Interesse,  deres  Opmærksomhed 
mod  denne  Retning  i  Bistorien;  ogsaa  her  tillands  er  den 
repræsenteret  paa  en  værdig  Maade,  fornemlig  af  Mausa. 

Samtidig  med  denne  Retning  havde  Kurt  Sprengel 
i  sit  epokegjørende  Værk  bragt  den  pragmatiske  Bi* 
sto rieskrivning  tii  frodig  Cdvikling.  For  denne  Retning 
kom  det  aitsaå  særlig  an  paa  at  konstatere  alle  de  frem- 
trædende faktiske  Forhold  indenfor  den  gamle  Medicin,  og 
•pragmatisk*  blev  opfattet  paa  samme  'Maade  som  i  den 
sædvanlige  Bistorie,  der  blot  ved  at  faststille  Fyrsternes 
Krige  og  andre  fremtrædende  ydre  Begivenheder  tror  at 
fyldestgjøre  de  •  pragmatiske*  Krav.  Medens  allerede  sam- 
tidig med  Sprengel  den  tydske  Bistoriker  S ch losser  op« 
fattede  den  historiske  Forsknings  Problemer  i  dybere  kultur- 
historisk Forstand  og  i  vort  Aarhundredes  Begyndelse  publi- 
cerede banebrydende  Værker  i  denne  hele  Aandsudviklingen 
sammenknyttende  Retning,  sporedes  der  fremdeles  saa  godt 
som  ingen  saadan  Bestræbelse  paa  den  medicinske  Bistorie- 
skrivnings  Omraade,  skjondt,  som  det  med  Rette  er  blevet 
fremhævet  af  Bistorikeren  Rohlfs,  Medicinen  som  omfattende 
hele  Mennesket,  det  sunde  som  det  syge,  er  og  maa  være 
•den  menneskeligste  af  aile  Videnskaber  og  Kunster«  og 
derfor  ogsaa  maa  træde  i  den  mangfoldigste  og  mest  udstrakte 
Berøring  med  alle  de  øvrige.  Først  da  vil  Medicinen  kunne 
komme  til  at  udøve  den  Indflydelse  og  Indvirkning  i  almen 
Benseende,  som  den  i  Følge  sit  Væsen  er  kaldet  til.  Paa 
nogle  apriorisk-naturflloso&ske  Forfattere  nær,  der  søgte  at 
konstruere  Medicinen  kulturhistorisk  ud  fra  deres  forud- 
fattede Standpunkt  og  Ideer  uden  at  bryde  sig  synderlig  om 
de  faktiske  Forhold,  saaledes  som  Mystikeren  Lenpoldt, 
havde  der  lige  til  de  sidste  Aar  ikke  vist  sig  noget  tyde- 
lig fremtrædende  Forsøg  paa  at  opfatte  Medicinens  Fæno- 
mener i  al  deres  Ve&elvirkniog  med  andre  Kulturbevægelser. 
Det  er  først  ganske  for  nylig,  at  enkelte  tyske  Hedicinal- 
historikere  have  forsøgt  at  løse  denne  Opgave  og  for  Alvor 
ere  skredne  til  kritisk  at  sammenknytte  Medicinens  brogede 
Ddviklingsbevægelser  med  de  andre  betydningsfulde  aande- 
lige  Bevægelser.  Denne  nye  praktiske  Fase  i  den 
medicinske  Bistorieskrivning,  der  vistnok  —  navnlig 
naar  den  faar  besejret  visse  Misligheder,  som  vi  skulle  se 
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klæbe  ved  disse  første  Forsøg  —  vil  blive  af  fremragende 
Betydoiag  ikke  alene  for  Faget  selv,  men  efterhaanden 
vil  føre  hele  Medicinen  bort  fra  dens  nuværende 
altfor  isolerede,  tilbagetrukne  og  nforstaaede 
Stilling  og  bidrage  meget  til  endelig  at  skaffe  den  åen 
Plads  mellem  de  almene  ideelle  Samfundsmagter,  som  til- 
kommer den,  er  blevet  inaugureret  ikke  fra  de  tyske  Univer- 
siteters Side  —  thi  disses  Medicin  synes  over  sin  nuværende 
begrænsede  Detailtendens  noget  nær  at  glemme,  at  den  ogsaa 
burde  være  videre  ideelle  Kulturbestræbelsers  Bærer  —  men 
af  to  tyske  praktiserende  Provindslæger,  liohlfs  i 
Bremen  (nn  GOttingen)  og  Baas  i  Worms. 

Medens  der  af  Rohlfs*s  store  Værk,  aGeschichte  der 
deutschen  Medicin«,  der  efter  Planen  skal  omfatte  6  Bind, 
endnu  kun  er  udkommet  et  Bind,  er  Baas* s  Værk  afsluttet 
i  det  udkomne  900  Sider  store  Bind,  der  bærer  Titlen: 
•Grundriss  der  Geschichte  der  Medicin  und  des  heilenden 
Standes»,  Allerede  af  denne  sidste  Tilføjelse  ses  det,  at 
Bogen  ikke  er  tren  videnskabelig*  i  Universileternes  moderne 
Forstand,  men  har  eo  afgjort  praktisk  Grundtendens,  idet 
den  medtager  de  af  den  fornemme  videnskabelige  Medicin 
i  altfor  høj  Grad  forsømte  mere  professionelle  Sider  i  Medi- 
cinen, og  det  samme  videre  og  friere  Blik,  som  karakteri- 
serer den  virkelige  Praktiker  i  Modsætning  til  den  doktrinære 
•Exaktheds*  Mediciner,  aabenbarer  sig  i  Værkets  Indledning, 
hvor  han  først  akcentuerer  sit  fremhævede  almindelige  humane, 
kulturhistoriske  Standpunkt  og  gjør  gjældende:  iMedi- 
cinens  Historie  er  for  Forfatteren  intet  Andet  end  en  Gren 
af  Kulturhistorien,  og  dens  Omraade  maa  derfor  ikke  alene 
omfatte  Medicinen  og  Kirurgien,  men  Alt,  hvad  der  staar  i 
væsentlig  Forbindelse  med  Lægekunst,  lige  som  ogsaa  det 
^en  tjenende  Personale.  —  -^  Den  medicinske  Kulturhistorie 
supplerer  fra  sit  Standpunkt  den  almindelige  Kulturhistorie.« 
Og  derefter  siger  han:  « Foruden  fra  et  kulturhislorisk Stand- 
punkt bedømmer  Forfatteren  Medicinens  Historie  særlig  fra 
Praktikerens  Standpunkt;  kun  i  samme  Grad  som  Medicinen 
til  en  given  Tid  er  nyttig  for  Sundhed  og  Liv,  i  samme  Grad 
tillægger  Forf.  den  Værd  for  den  almindelige  Kultur.  Medi- 
cinens Historie  er  et  fremragende  praktisk  Fag  og  tilmed 
vistnok  den  bedste  Lærebog  i  almindelig  Patologi  o^ 
Terapi,  der  kan  skrives.  Forf.  højagter  Viden  i  og  for  sig 
^^  for  saa  vidt  denne  ikke  bestaar  i  død  og  kritikløs  Bfter- 
anakken  —  som  et  nødvendigt  Grundlag  for  den  tænkende 
Bandlen;   men   denne   sidste  stiller  han  lige  saa  højt,  ja 
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højere.  Lægens  GjerDiog  bliver  derved  for  Forf.  deU  i  to 
Dele,  i  teknisk  og  humaD  Virken;  i  de  fleste  Tilfælde  ere 
vi  i  den  Stilling  ikke  at  kunne  bjælpe  med  vore  Midler,  men 
vel  med  Menneskekjærlighed.  Ogsaa  berpaa  viser  Studiet 
af  Medicinens  Historie  ben;  de  største  Læger  vare  aitid  til- 
lige de  mest  bumane.  Maa  man  agte  Aretaios,  naar  han 
siger,  at  det  er  Lægens  tunge  Skjæboe  kun  at  kunne  serge 
med  de  Uhelbredelige,  saa  staar  Bippokrates  højt  over 
ham  med  sil  daadkraftige  gyldoe  Ord:  ^hvor  der  er  Eunst, 
der  er  Qgsaa  Kjærligbed  til  Menneskene.*  Videre  siger  Forf., 
vendt  mod  den  nye  naturvidenskabelig-realistiske ,  fra  al 
gammel  Idealitet  emanciperede  Livsanskuelse  i  Tyskland, 
hvilken  ogsaa  mærkes  gjennem  de  praktiske  Ronsekvenser 
af  den  nye  tyske  Medicin:  «Vi  leve  i  en  Tid,  som  mere 
agter  paa  Pengenes  Klang,  end  paa  en  ideal  Stræbens  Til- 
lokkelser, og  det  var  derfor  ogsaa  et  Yndlingsønske  hos 
Forf.,  om  han  kunde  virke  lidt  for  en  mere  ideal  Opfattelse 
af  Lægens  Kald  og  pege  ben  paa,  at  Lægens  Opgave  og 
Maal  ikke  alene  bestaar  i  Udførelsen  af  del  daglige  Arbejde 
og  dets  knappe  Løn,  men  at  meget  mere  i  enhver,  selv  i 
den  for  Nutiden  fuldkommen  ubemærkede,  Virken  ligger  et 
spirekraftigt  Sædekorn  for  Fremtiden,  en  Spire  til  Foræd* 
ling  af  det  menneskelige  Samfund.  Derfor  kunde 
han  ogsaa  ønske,  at  virkelig  dannede  Ikke-Læger  af  hans 
Bog  vilde  erhverve  sig  Kjendskab  til  Medicinens  Udvikling 
og  derved  til  dens  Stilling  og  Værd  i  og  for  KuUurhistorien. 
Netop  derved  kunde  den  Læge,  der  vier  sit  Liv  til  de 
Lidendes  Tjeneste  ikke  alene  for  Penges  Skyld,  men  af 
ganske  Bjærte  og  med  sin  Sjæls  fulde  Bengivelse,  opnaa 
Lettelse  og  Opmuntring  i  Opfyldelsen  af  sin  tunge  Opgave, 
Ted  en  værdigere  Opfattelse  af  hans  Videnskab  og  Kunst, 
ved  en  bedre  og.  fremfor  Alt  en  dybere  Bedømmelse  af  hans 
Virken.  • 

Overensstemmende  med  disse  udtalt  praktiske  For* 
maal  søger  Forf.  al  skrive  saa  populært  som  muligt  og  at 
undgaa  overflødige  specifike  Kunstudtryk.  1  sin  Tidsindde- 
ling  af  Medicinens  Perioder  viser  han  allerede  sit  praktiske 
kulturhistoriske  Standpunkt,  sin  sammenknyltende  Bestræbelse 
i  Forhold  til  en  almindelig  historisk  Opfattelse,  idel  ban 
lader  den  første  Periode  af  «den  fremadskridende  medicinske 
Kultur*  ende  med  det  vestromerske  Riges  Undergang  (den 
gamle  Medicin),  den  anden  med  Amerikas  Opdagelse  (Middel* 
alderens  Medicin)  og  den  treiQe  med  Afslutningen  af  den 
store  fk'anske  Revolution  ved  Konsulatet  (den  nyere  MediciD)^ 
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Det  Qerde  og  sidste  Afsait  behandler  da  vort  Aarhandredes 
medicinske  Bistorie.  Som  naturligt  for  hans  hele  Tendens 
fremtræder  overalt  en  Stræben  efter  en  udforlig  Frematilling 
af  de  almindelige  kulturhistoriske  Synspunkter  og  af  de  i 
saa  Henseende  epokegjørende  Manifestationer  fra  Medicinens 
Side,  medens  han  i  det  specielt  Faglige  i  Reglen  soger  at 
være  saa  kort  som  muligt«  Men  herved  kommer  hans  Frem- 
stilling unægtelig  af  og  til  til  at  frembyde  en  Sammenblan- 
ding  af  vidtløftig  Brede  og  kompendiøs  Sammentrængthed, 
der  ikke  ere  ganske  tiltalende.  Uogens  store  Egenskub 
at  give  overordentlig  meget  lærerigt  i  alle  sine  Afsnit,  bliver 
dog  i  ethvert  Tilfælde  derved  ubeskaaret,  og  fur  til  Slutning  at 
fremhæve  en  enkelt  Side,  selve  Lægestandens  historiske 
Stilling  og  Udvikling,  dens  Vilkaar  under  de  veilende  Kul- 
turtilstande og  Samfundsforhold  oplyses  og  fremstilles  med 
overordentlig  Kundskabsrigdom  og  sympatetisk  Interesse. 
Der  er  saa  megen  stærkere  Anledning  til  særlig  at  frem- 
hæve denne  Side,  som  den  hidtil  oftest  er  bleven  altfor 
lidet  paaagtet,  ikke  alene  af  den  fornemme  Medicin  i  Al- 
mindelighed, men  tildels*  ogsaa  af  selve  den  medico-histo- 
riske  Forskning. 

Den  bestemte  etiske  Tendens,  den  Slræben  efter  at 
etablere  eller  dog  give  væsentlige  Bidrag  til  en  virkelig  Livs- 
anskuelse, som  egentlig  kulturhistorisk  Arbejden  involverer, 
er  vel  allerede  tydelig  til  Stede  i  Baas's  medico-bistoriske 
Værk,  men  kommer  dog  frem  i  en  meget  mere  udpræget, 
yderst  aktiv  Form  i  det  1875  udkomne  Bind  af  Ro  hl  f  s 's 
Gesebichte  der  deutschen  Medicin:  aDie  medicinischen 
Classiker  Deutschlands*.  Herunder  henregner  han 
Lægerne  We  ri  hof,  Zim  mer  mann,Wichmann,  Hen  s  ler, 
Stieglitz,  Marx,  Hein  og  Krukenberg  —  iøvrigt  en 
temmelig  vilkaarlig  Afgrænsning,  og  det  er  tvivlsomt,  om  de 
Alle  virkelig  fortjene  den  storagtede  Betegnelse.  Som  det 
fremgaar  af  Betegnelsen  t  Klassikere«,  skulle  de  her  skildrede 
Læger  være  fuldendte  Mønstre,  Forbilleder  til  Efterligning, 
og  af  Værket  fremlyser  netop  overalt  denne  rigtignok  for 
voldsomt  gjenneraførte  Tendens:  igjennem  Fremstillingen  uf 
de  gamle  Klassikeres  Aandsretning  at  virke  korrigerende 
paa  den  ny  lyske  Medicin  og  de  nytyske  Læger,  navnlig 
virke  ligefrem  forædlende,  opdragende  i  human- etisk  Hen- 
seende. Hertil  roener  Forf.  at  vor  Tid  i  høj  Grad  trænger,  hvad 
der  noksom  fremgaar  af  den  forud  for  den  specielle  Skil- 
dring givne   •aligemeine  Charakteristik  der  Classiker*.     Vi 
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maa  dvæle  lidt  ved  denne,  der  klart  belyser  hans  energisk-, 
kritiske  og  afgjort  reaktioncre  Tendens. 

i  denne  almindelige  Karakteristik  definerer  Forf.  først 
Begrebet  «Rla88icitet»  som  bestaaende  ikke  i  en  enkelt 
glimrende  Egenskab,  men  i  •åen  harmoniske  Uddannelse  af 
Sjæl  og  Legeme,  af  Væsen  og  Form.«  tNaar  derfor  origi- 
nale Tanker,  dybe  Pøleiser,  skarpsindige  Iagttagelser,  træf- 
fende Domme  vise  sig  indklædle  i  formfnldendt  Stil  og  i 
harmonisk  Udtryksform,  saa  kalde  vi  den,  der  har  givet 
Bevis  herpaa,  en  Klassiker.  Denne  Definition  kan  anvendes 
saavel  paa  Filosoflen  som  paa  Jurisprudensen,  Medicinen, 
Poesien  og  de  øvrige  Kunster.«  «Da  Terapien  er  Medi- 
cinens højeste  og  sidste  Maal,  og  Begrebet  •klassisk*  falder 

sammen  med  det  Højeste  og  mest  Fuldkomne saa 

have  vi  mellem  Klassikerne  kun  optaget  saadanne,  der  ved 
Sygesengen  viste  sig  som  store  Kunstlæger,  som  ægte  Efter* 
følgere  af  Hippokrates,  og  som  have  efterladt  Orundsæt- 
ningerne  for  deres  lerapevtiske  Virken  i  trykte  Mindes- 
mærker.« «Da  Begreberne  det  Kjasslske  og  det  rent  Men- 
neskelige i  dets  højeste  Fuldkommenhed  dække  hinanden, 
saa  resulterer  heraf  strai  flere  Klassiciteten  titkommende 
Attributer.  Derfor  vil  en  Klassiker  stedse  stille  det  rent 
Menneskelige,  den  ægte  og  sande  Humanisme,  den  virk- 
somme Kjærligbed  til  Næsten  over  enhver  dogmatisk  Religion 
og  saaledes  ogsaa  over  den  med  Dogmer  overlæssede  Kri* 
stendom;   han  vil  holde  sig  fjernt  fra  enhver  Skole,   fordi 

enhver  saadan  nærmer  sig  til  Scholasticisme. Ikke  blot 

hans  egen  Tidsalders  Aand,  men  alle  Aarhundreders  Aand 
afspejler  sig  i  hans  Værker.  Klassikeren  hører  kun  ved 
sin  Fødsel  til  en  bestemt  Periode,  men  ikke  i  Henseende^ 
til  sin  Betydning  og  Virksomhed,  lige  saa  lidt  som  han  til- 
hører noget  enkelt  Folk.  Han  tilhører  alle  Tider,  alle  Folke- 
slag: han  er  Kosmopolit.« 

Efter  saaledes  at  have  stillet  de  medicinske  Klassikere 
saa  højt  og  uafhængigt  over  alle  andre  Dødelige,  som  de 
dog  næppe  i  Virkeligheden  kunne  staa  trods  al  Storhed, 
gaar  Forf.  over  til  nærmere  at  skildre  de  Egenskaber,  hvor- 
ved de  udmærke  sig.  Hans  medicinske  Klassikere  ere  alle 
«fødte  Kunstnernaturer«.  Medicinen  er  og  bliver  i  Følge 
ham  i  sin  Fuldendelse  bestandig  væsentlig  en  Kunst,  Viden- 
skaben knn  en  Medhjælp.  Medicinen  staar  derfor  ogsaa 
alle  de  andre  Kunster  nær,  og  særlig  nøje  slutter  den  sig 
til  Poesien.  « Allerede  Medicinens  Fader  har  ikke  blot  anet, 
men   nøje    erkjendt   denne  Sammenhæng,   da  han  udtalte: 
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Digtere  og  Lasger  fedee.«  aVi  vove  drietig  at  opetiHe  den 
Paastand,  at  enhver  stor  Mediciner,  naar  ban  ganske  havde 
beiljget  aig  Poesien ,  vilde  være  bleven  en  lige  øaa  stor 
Digter  som  Læge.»  «En  nejere  Undersøgelse  viser,  at  der 
hos  alle  de  medicinske  Klassikere  findes  en  digterisk  Aare*. 
Idet  Forf«  reproducerer  og  videre  udfører  den  allerede  af 
Ziromermann  (se  mine  Hovedmomenter  o.  s.  v.  S.  116— -18) 
fremsatte  Tankegang,  distingverer  han  mellem  rene  Kunster, 
hvortil  Poesien  herer,  o(?  videnskabelige  Kunster,  der 
rummer  Medicinen.  Forholdet  mellem  Kunst  og  Videnskab 
beatemmer  han  nn  aaaledes:  •En  Videnskab  kan  læres,  og 
ogsaa  i  Kunsten  kan  man  ved  Flid  bringe  det  noget  nd  over 
det  Middelmaadlge,  men  til  at  udrette  noget  Stort  behøves 
der  en  særegen  Naturbegavelse  og  et  Runstnergeni. 
Videnskab  og  Kanst  forholde  sig  som  Teori  og  Praxis. 
Videnskaben  lærer  de  Regler  og  Love,  efter  hvilke  man  skal 
gaa  frem,  Kansten  udfører  dem.  Denne  er  derfor  ældre* 
end  Videnskaben.  For  det,  som  Kunsten  ubevidst  fuld- 
fører, søger  Videnskaben  Grunde.  Videnskaben  har  sin 
Grund  i  den  menneskelige  Forstand,  Kunsten  er  uafhængig 
deraf,  den  er  paa  en  vis  Maade  Aabenbarelsen  af  det  Gud«* 
dommelige  i  Mennesket.  Hvad  Kuustnergeniet  aner,  har 
Forstanden  eller  Videnskaben  først  opdaget  længe  efter, 
fionsten  er  Individualitet,  Videnskaben  Fællesgods.  Kunsten 
er  noget  Afsluttet,  Færdigt,*  Fuldendt,  Videnskaben  er  stedse 
i  Vorden.»  tAlle  Klassikerne  erkjendte  lige  som  Græ- 
kerne Medicinens  Janusnatur,  at  den  ikke  alene  er  en 
Videnskab,  saaledes  som  den  moderne  Medicins  Tendens 
ivrig  gaar  ud  paa  at  hævde,  men  ogsaa  en  Kunst,  at  man 
for  at  blive  en  fuldkommen  Læge  maa  tage  fyldestgjørende 
Hensyn  til  begge  Principer.  •  «Af  Poeaiens  og  de  skjønne 
Videnskabers  kastaliske  Kilde  maa  Lægen  vedvarende  drikke 
for  at  modnes  til  ædel  Kunstner.  Følger  han  den  blotte 
Forstand,  tror  han  alene  ved  Videnskaben  at  kunne  bel- 
brede Syge,  saa  tager  han  FejU;  her  citerer  Forf.  den 
endnu  levende  medicinake  Klassiker  Marx,  der  siger:  «I 
at  behandle  Sygdomme  er  Kjenderen  af  det  menneskelige 
Hjærte  hyppig  lykkeligere  end  Kjenderen  af  Naturen.*  •Viden- 
skabelig Medicin  er  bleven  Dagens  Stikord,  man  har  troet, 
at  Medicinens  Usikkerhed  tabte  sig,  siden  den  blev  en 
Naturvidenakab ,  man  holdt  den  for  lige  saa  exakt  som 
Kemien,  Fysiken  og  Botaniken.  Man  finder  nu  ofte  det 
Slagord:   Medicinen  er  i  første  Række  en  Viden,  i  anden 
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Række  en  Handlen.  Dette  er  historisk  usandt,  og  hvis  det 
var  sandt,  vilde  vi  holde  det  for  en  Ulykke.  Lige  saa  lidt 
er  det  korrekt,  naar  den  nye  Medicin  indbilder  sig  at  være 
bleven  en  e&akt  Videnskab,  efter  at  den  er  begyndt  at  te 
sig  som  anvendt  Naturvidenskab  og  som  en  Datter  af  denne. 
Imod  dette  maa  vi  erindre  om,  at  netop  et  omvendt  For- 
hold finder  Sted,  at  netop  Naturvidenskaben,  er  en  Datter  af 
Medicinen,  at  de  tage  fejl,  der  tro  at  dyrke  denne  rettelig, 
naar  de  ikke  bekymre  sig  om  Medicinens  Kunst  og  blot  ud- 
danne dens  Hjælpevidenskaber.  Ja,  Ordet  Kunst  er  for- 
melig kommet  i  Miskredit,  Videnskab  er  derimod  bleven 
Dagens  Schiboleth..  Det  er  endog  kommet  saa  vidt,  at  raan 
definerer  alt  det,  der  ikke  gjer  nogen  Nytte,  som  viden- 
skabeligt. • 

«Lig6  over  for  disse  falske  Bestræbelser  bevarede  Klas- 
sikerne urokkeligt  deres  konstneriske  Standpunkt.  De  er- 
kjendte,  at  Lægen  allerførst  maa  være  Kunstner,  at  det  at 
læge  udgjer  hans  Kald.  Hvor  Videnskaben  ikke  strækker 
iil,  der  træOTer  Geniet  det  Rigtige.  Uden  dette  vil  den  med 
al  mulig  Videnskab  udrustede  Læge  stedse  blive  en  Stymper 
ved  Sygesengen.  Omvendt  vil  maaske  mangen  en  ukjendt 
og  overset  Landsbylæge,  hvem  Naturen  har  begavet  med 
Geni,  og  hvem  den  kliniske  Professor  vilde  betegne  sopn  en 
yderst  uvidenskabelig  Læge,  fordi  han  mulig  ikke  betjener 
sig  af  det  mest  moderne  Sletoskbp,  kunne  helbrede  Syge  i 
mange  Tilfælde,  hvor  Videnskaben  lader  Professoren  i  Stikken. 
1  Modsætning  til  Nutiden  betragtede  Klassikerne  Viden- 
skaben som  Middel,  men  Kunjsten  som  Maal.  Idet 
dét  laa  dem  fjernt  at  ville  forvandle  Videnskaben  til  en 
Kunst,  bestræbte  de  sig  for  at  forbinde  begge.  Deres 
Løsen  var  tillige:  ikke  blot  Kjærlighed  til  Naturvidenskaben  skal 
den  ægte  Læge  have,  men  inderlig  Kjærlighed  til  sine 
Syge.  Alle  Klassikere  havde  et  medfølende  Hjærte;  de  vare 
ikke  blot  store  Læger,  men  gode  Mennesker.  Mellem  Klas- 
sikerne blev  det  Marx  forbeholdt  at  vise,  at  kun  i  Medi- 
cinens Triumvirat:  i  den  harmoniske  Udvikling  af  den  viden- 
skabelige,  kunstneriske  og  etiske  Medicin,  kan  Læge- 
kunstens rette  Blomstring  naaes.a  Det  •  etiske«,  sympate- 
tiske Moment,  Følelsesmomentet,  kommer  i  Klassikernes 
Medicin  til  særlig  fremtrædende  Gyldigbed. 

(Fottseues.) 
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liiitiifcMifliBiCB  1  fjftuk  I  den  nylig  adkomne  UJe  Udgtve  af 
Dr.  Brandt  Afhandling  om  Behandlingen  af  den  tyfoide  Feber  med  kolde 
Bade  udtaler  denne  Forf.  »ig  meget  stArkt  til  Gunst  for  denne  Behand- 
lingsmaade,  og  ban  Isgger  I  det  Hele  kun  ringe  Vægt  paa  de  Kontra- 
Indikationer,  som  fra  fortlijellige  Sider  ere  blevne  opstillede.  Mavnlig 
betragter  ban  Ikke  Tarmbledningen  som  en  Kontraindikation,  saa  længe 
Blodtabet  ikke  har  gjort  sin  iadflydelee  gJæMende  paa  Pulsen  og  Tempe- 
raturen; der  foreligger  efter  Forf  .'s  Mening  intet  Bevis  for,  »at  Badet  selY 
skulde  kunne  fremkalde  en  Taunbladnlng*  Brystkatarr^n  bliver  aldrig 
forværret  yed  det  kolde  Bad,  tværtimod  afværges  derved  de  Farer,  som 
denne  Komplikation  kunde  medføre.  Idet  Koldtvandsbehandlingen  utvlvl- 
aomt  modvirker  Udviklingen  a(  en  Lungebetændelse«  Medens  man  hos 
Børn  og  Voxne  kan  iværksætte  en  kraftig  antipyretisk  Behandling  paa 
denne  Maade,  maa  man  bos  ældre  Individer  vise  større  Forsigtighed. 
Den  Paastand,  at  der  skulde  være  en  større  Tilbøjelighed  til  Recidiver 
efter  denne  Behandling,  bevises  ingenlunde  ved  den  foreliggende  Statistik, 
medens  det  derimod  kan  betragtes  som  sikkert,  at  den  i  ikke  ringe  Grad 
bidrager  til  at  forkorte  Rekonvalescensperloden.  Af  Eftersygdomme  har 
Forf.  overhovedet  blandt  sine  Ptt  kun  iagttaget  en  Psykose.  Hvad  Døde- 
ligheden angaar,  saa  fremgaar  det  af  en  større  Statistik,  at  den  ved 
Koldtvandsbehandlingen  var  7,4,  ved  den  medikamentelle  Behandling 
derimod  21,7  pCt.  Som  Resultat  af  sine  egoe  Crfaringer  og  af  Litera- 
toreos  Udviseode  kommer  Forf.  til  det  Resultat^  at  der  ikke  dør  nogen 
Tyfuspatient,  som  fra  først  af  har  været  underkastet  en  rationel  aKoldt- 
▼andsbehaDdling*.  Denne  Behandlingsmaade  forhindrer  efter  Forf.'s  He- 
Ding  netop,  at  den  tyfoide  Feber  »degenererer«,  9:  afviger  fra  den  Ten- 
dens til  et  normalt  Forløb,  som  altid  karakteriserer  den,  og  giver  An- 
ledning til  Udviklingen  af  indgribende  lokale  og  universelle  Forstyrrelser. 
Den  Fr^mgangsmaade,  som  Forf  i  Ainiiniietighed  følger  (hans  •Formel-), 
hestaar  deri,  at  Pt  hver  ;(dje  Time,  Dag  og  Nat  igjeonem,  saa  længe 
Indtil  Temperatnren  U  Endetarmen)  Ikke  naar  op  over  39°,  faar  et 
Helhad  paa  15—24)^  C.  og  af  10— U  Minutters  Varighed,  og  hyppigst 
samtidig  dermed  kolde  Overgydnioger.  Selvfølgelig  modifleeres  imidlertid 
denne  Regel  i  de  enkelte  Tilfælde  alt  efter  dø  individueile  Forhold. 

(Berlin,  klin.  Wochenschr.  Nr.  8.  1877.) 


Clrkidære  af  22de  Marti  1877  f^a  Jutltsmlobteriet  iH  sånllige  Amtmænd. 

Efter  at  der  under  9de  d.  M.  af  Justitsministeriet  er  blevet  udfærdiget  et 
Regulativ  for  Politiets  Tilsyn  med  offentlige  Fruentimmer  I  KJøbenbavn, 
af  hvilket  Regulativ  et  Antal  Exemplarer  vedlægges,  skal  man  tjenstligst 
anmode  (Tit.)  om  behageligen  at  ville  gjøre  Byraadene  1  de  af  Amtets 
Kjøbstæder,  i  hvis  Politivedtægter  der  findes  optaget  en  Bestemmelse  om, 
at  Tilsynet  med  løsagtige  Fruentimmer  eventuelt  skal  ordnes  ved  et 
Regulativ,  bekjendte  med  det  for  KJøbenbavn  udfærdigede  Regulativ  samt 
Indhente  deres  Erklæring  om,  hvor  vidt  de  vedblivende  anse  det  for 
ønskeligt,  at  det  omspurgie  Forhold  ordnea'ted  et  RegiHACIt,  elJer  om 
aaadant  efter  de  Beatemmelser,  der  ere  trufne  i  den  efter  Udfærdigelsen 
af  Politivedtægterne  udkomne  Lov  af  10de  April  1874  om  Foranstalt- 
ninger til  at  modarbejde  den  veneriske  Smittes  Udbredelse,  Ikke  længere 
anses  nødvendigt 

1  de  Kjøbstæder,  hvis  Kommunalbestyrelser  derefter  udUle  sig  for, 
at  Forholdet  bør  ordnes  ved  et  Regulativ,  anmodes  derhos  (Tit.)  om  at 
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opfordre  Kommanalbestyrelsen  til  efter  Foriiandltog  med  Poltthoeéteren 
et  udarbejde  nærmere  Porslag  til  det  fornødne  efter  de  stedlige  Forhold 
afpassede  RegulatiT,  samt  derefter  i  sin  Tid  med  (Tit/s)  Bet»nl[nlng  Ind- 
sende de  saalede«  fk-emkomne  Forslag  til  Ministeriets  Godkjendelse. 


Findals  fer  Jisfltsnad  A.  F.  Tefts  Legat  fer  finker  efter  Leger« 

1.  Legatet  bestaar  af  7,500  Kr.  t  4  pGts.  Obligationer,  nemlig  2)000 
Kr.  Østifternes  Kreditforenings-Obligationer  2den  Serie,  3,000  Kr.  do.  do.  do. 
3dje  Serie  og  2,600  Kr.  jydske  Landejendommes  Kreditforenlngs*Obltga- 
tioner  4de  Serie. 

2.  Legatet  bestyres  af  Direktionen  for  »de  danske  Lttgers  Enke- 
og  Borneforsergelseskasse* ,  hvis  Sag  det  altsaa  bliver  deis  at  tage  Be- 
stemmelse om  Renternes  Anvendelse  i  Overensstemmelse  med  det  Efter- 
følgende, deis  —  hvis  nogen  af  Obligationerne  udtrækkes  —  at  sørge 
for  ny  Anbringelse  af  Beløbet  I  Overensstemmelse  med  Kassens  Love. 
De  til  Legatet  hørende  Værdier  Isoldes  stedse  afsondrede  fra  Kassens 
øvrige  Midler. 

3.  I  hver  Ilte  Juni  og  11te  December  Termin  nddeles  Renterne 
af  Legatet  -*  efter  at  mulige  Administrationsomkostninger  ere  afholdte 
—  i  tre  lige  store  Portioner  til  en  Distriktslæge-Enke  eller  en  ellers  af 
Stat,  Kommnne  eller  andet  offentligt  Institut  pensioneret  Læge-Enke  og 
til  2  Læge-Enker,  der  Ikke  nyde  en  saaden  Pension.  Kan  saadanne 
Enker  kunne  komme  I  Betragtning,  hvis  Mænd  have  været  Medlemmer 
af  Forsøigelseskassen.  Den  Enke,  der  en  Gang  har  erholdt  Legatet  be- 
holder dette,  saa  længe  hun  er  ugift  og  efter  Direktionens  Skjøn  værdig 
og  trængende  til  Understøttelse,  ligesom  efter  hendes  Død  den  afdøde 
Læges  Børn  indtræde  1  hendes  Ret  under  samme  Betingelse  og  iøvrlgt  1 
Henhold  til  Regierne  1  Forsørgelseskassens  Love  af  16de  September  1876. 
Enker,  der  ere  i  Slægt  (elier  hvis  afdøde  Mænd  vare  i  Slægt)  med  Ja- 
stitsraad  A.  F.  Toft  eller  dennes  Hustru  Augusta  Toft,  fedt  Fabricius, 
have  Fortrinsret  til  at  nyde  Legatet. 

4.  Regnskabet  for  Legatet  revideres  i  Forbindelse  med  Forsørgelses- 
kassens  Regnskab  og  olTeatliggJøres  med  delte. 

5.  Dersom  Forsørgelseskassen  ophæves,  tager  Justitsministeriet  Be- 
stemmelse om  Legatets  (remtidige  Bestyrelse  og  Anvendelse  1  Overens- 
stemmelse med  Grundtanken  1  denne  Fundats 

KJebenhavn,  den  24de  Februar  1877. 

Augusta  Toft. 


LaimiM  EiktiaSM.  Af  Tofts  Legat  bliver  en  PortioQ 
paa  c.  K'O  Kr.  aarlig  at  bortgive  i  Terminen  til  en  Læge- 
Enke,  8oni  ikke  har  Pension  af  Stat  eller  Kommune,  og 
hvis  Mand  har  været  praktiserende  Læge  samt  Med- 
lem af  Lægeroes  Enkekasse. 

Andragender   om   denne  Legatportion  stiles  til  Besty- 
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retoen   og    indsendes    id  den   10de   Haj  til  prakL  Læge 
Gerber,  Gasvej  11« 

Sammesteds  modtages  Anmeldeke  om  nye  liitrødende 
Medlemmer  til  EDkekasseo,  —  Før  30*Aar8  Alderen  er  del 
aarlige  Bidrag  kun  20  Kr« 


BlataiiiSiUstø  trer  llfag  ttl  Dr.  T^ttrif t  BflnlUt«.  Prof.  Beiti 
20  Kr.;  L«ge  HoUt,  My^øbiDg  p.  S.,  lOKr.;  Læge  Schondel,  KJerte« 
minde,  10  Kr.;  Dr.  med.  Storch  20  Kr.;  Læge  Otto  (2det  Bidrag)  10 
Kr.;  nr.  ChrlsteDsen,  Gisselfeldt,  20  Kr.;  Dr.  med.  DitieTBen, 
Lyngby,  10  Kr.;  Læge  LlDdemann,  Horeeoi,  20  Kr.;  Læge  Kamp« 
mano,  Hjørriog,  10  Kr.;  Læge  Bondrop  Hammer,  BoaUlde,  10  Kr.; 
DUtrifcUlæge  Matthiesen,  KJøge,  10  Kr.;  Læge  Birkerod,  Kjøge,  tO 
Kr.;  Læge  Val  en  tin  er,  KJege,  10  Kr.;  Læge  Fogh,  Skanderborg,  20 
Kr.;  Læge  Lnndh,  Bødby,  10  Kr.;  Læge  Bertelsen,  Ølgod  pr.  Varde, 
10  Kr.;  Stadslæge  Møller,  Odense,  15  Kr.;  Dlstriktalæge  Schouboe 
40  Kr.;  Læge  Banfft  S  Kr.;  Læi^e  V.  Lange  5  Kr.;  Prof.  Steenberg, 
S.  Hans  Hospital,  10  Kr.;  Beservelæge  Bob  mel  1,  do.,  10  Kr.;  Beserve- 
læge  F.  Meyer,  do.,  5  Kr.;  Læge  Jal.  Møller,  do.,  S  Kr.,  Læge  P.  K. 
Møller,  do.,  5  Kr.;  Odense  Poststempel  10  Kr.;  Docent  V.Bay  25 Kr.; 
Kommunelæge  6.  Stage  30  Kr.;  Distriktslæge  G  ond  el  10  Kr.;  Læge 
G.  Silfverberg  30  Kr.;  DlstrikUlæge  Villemoes,  Frederiksborg,  lO 
Kr.;  Læge  M^armlng  15  Kr.;  F^u  J.  2  Kr.;  Dr.  med.  H.  Philipsen, 
10  Kr.;  Læge  Budolph  Hansen  20  Kr.;  Læge  Mandt  20  Kr.;  Læge 
Bisgaard,  Søbolmsbnse,  10  Kr  ;  Læge  Bhode,  Klætorp,  20  Kr.;  T. 
10  Kr.;  Læge  Chr. Petersen,  Hornsyld,  10  Kr.;  Distriktslæge  Møller, 
Hørsholm,  10  Kr.;  Læge  Boye,  Haoghoa,  20  Kr.;  Læge  Mynster  20 
Kr.;  Distriktslæge  Mag  nos,  Hobro,  10  Kr.;  Læge  Arc  tander,  do., 
5  Kr.;  Læge  Sørensen,  do.,  10  Kr.;  Læge  Paolsen,  do.,  10  Kr.; 
V.  M.  20  Kr.;  Lssge  Obdrop  10  Kr.;  Læge  Jessen  10  Kr.;  Læg« 
Mdlmark,  Svendborg,  10  Kr.;  Distriktslæge  Beck,  KoldiDg,  10  Kr.; 
StUlalæge  Gleraing,  Vallø,  10  Kr.;  Læge  Schirup,  Kjellerup,  10 Kr.; 
Læge  Leop.  Meyer  3  Kr.;  Brygger  Tved«  30  Kr.;  Læge  Nielsen, 
Søndersø  pr.  Odenae,  10  Kr.;  Læge  F.  Larsen,  Hadsten,  10  Kr.;  Læge 
Albrechtsen,  Sønder  Bjert,  10  Kr.;  Læge  C.  L.  Jansen,  20  Kr.| 
Læge  Møller,  Thisted,  10  Kr.;  Læge  C.  Petersen,  Nimtofte,  10  Kr.| 
Læge  Stnb,  Starup.  10  Kr.;  Læge  Tesch,  Uldum,  10  Kr.;  Læge  Juul, 
Aarhos,  10  Kr.;  Læge  Branner  10  Kr.;  Læge  Kopp,  Marstal,  10  Kr.; 
Distriktslæge  Hoegh-Guldberg,  Korsør,  10  Kr.;  Læge  Schmiegelow, 
Aarbna,  10  Kr.  —  I  Alt  880  Kroner  og  tilsammen  med  de  tådUgera 
Indkomne  5,010  Kroner  med  Fradrag  af  30  Kr.  paa  Grand  af  Konver- 
tering af  et  Bidrag  paa  10  Kr.  aarlig  i  5  Aar  til  20  Kr.  én  Gang  for 
alle  S|8it  Ir.;  hertil  kommer  c.  27  Kr.  1  Renter. 


Da  lodsamliogen  af  Bidrag  til  afdøde  Dr.  Tø t trups 
Efterladte  nu  er  sluttet,  bringe  Ondertegnede  vore  Kolleger 
vor  varmeete  Tak  for  den  store  Beredvilligbed,  hvormed  de 
ere  imødekomne  vor  Opfordring. 
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Der  er,  som  det  ses  ovenfor,  iDdkommet  5,860  Kroner, 
en  efter  vore  Forhold  betydelig  Sum,  som  vi  nu  bjive  søgt 
efter  bedste  Evne  at  anbringe  saaledes,  at  den  kaB  komme 
Dr.  Tø t trups  Efterladte    til   den    størst  mulige  Nytte*  — 

1)  For  omtr.  3000  Kr.  ei*  der  kjøbt  en  Livrente  for  Enkefru 
Tø t trup  i  « Livsforsikrings-  og  Forsørgelsesanstalten  at 
1871 »,  saa  at  hun  heraf  faar  c.  290  Kr.  aarlig  til  sin  Død. 

2)  For  c.  2,600  Kr.  er  der  kjøbt  4  pGt.  Østifternes  Kredit- 
forenings ObKgatloner  til  paalydende  Værdi  3000  Kr.,  hvoraf 
Renten  aarlig  altsaa  bliver  120  Kr.,  og  vor  Tanke  har  da 
været  i  sin  Tid  for  den  læqgst  Levende,  enten  det  roaatte 
blive  Fru  Tøttrup  eller  bendes  svage  Datter,  at  kjebe  en 
Livrente  for  disse  Obligationer.  3)  Resten  af  det  indkomne 
Beløb  enten  er  eller  vil  blive  tilstillet  Fru  Tøttrup  til  fore- 
løbig Bjælp,  tit  Livrenten  og  Renten  af  Obligationerne  be- 
gynde at  kunne  hæves. 

Frederiksberg  i  Marts  1877. 

F.  Howitz.       P.  Å.  Schleisner.       A.  Bolstein. 

Z.  G.  Thostrup.  A.  Bannover. 

C.  Prieme.  E.  Jacoby. 


Tiktneer.  Posten  som  Reservelæge  red  Kjøbenhavns  Kommune- 
hospitals 5te  Afdeling  bllyer  at  besætte  fra  1ste  Maj  d.  A. 

Med  Posten  er  forbundet  en  aarlig  Gage  af  850  Kr.,  fri  Bolig  for  en 
Ugift,  Lys,  Brændsel  og  Opvartning.  Den  besættes  af  den  samlede 
Magistrat  paa  3  Aar  uden  at  GJenvalg  kan  finde  Sted,  dog  kan  en  af 
Reservelægerne  ansættes  paany  i  Prosektorpladsen  ved  Hospitalet. 

Andragender  om  denne  Post  kunne  Indleveres  i  Overpræsidentens 
Sekretariat  indtil  den  24de  April. 

^  Ved  Almindelig  Hospitals  1ste  Afdeling  bliver  en  Kandldatplads 
ledig  til  1ste  M^J.  Ansøgninger  om  Pladsen,  der  er  paa  et  halvt  Aar, 
modtages  indtil  den  24de  April  paa  Inspektionskontoret. 


IMsfkld.     Den  2Sde  Februar  døde  forhv.  Landkirurg  paa  FæriMrne 
Napoleon  Nolsøe,  68  Aar  gammel. 


■■■ 


Bti  meildMke  Selskab  i  ^tleshtva.  Møde  Torsdag  den  19de  April 
1877  Kl.  7. 

Ordentlig  Generalforsamling. 

Dr.  med.  Overlæge  F.  Trier:  Hospital  ser  faringer  om  Cerebralrev- 
matisme. 

Dr.  med.  Overlæge  Hlrachaprnng:  Tarmlnvaglnation  bos  Børn. 
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Beo  mediciiuke  Laeiestae 

Tordensljoldflgade  Nr.  10  (Romenke  Bade),  er  aaben  hver  Dag  Kl.  12—10 
Eftenniddag. 

Paa  Lssestaen  foreflndea  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest  læafe  aaa 
Tel  oden-  som  indenlaodske  medicinske  Tidsskrifter,  Brochurer  og  dj 
odkomne  Bøger. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enbyer,  der  har  Interesse  for  den  medt- 
einske  LIteratur,  mod  en  Betaling  af  3  Kroner  Kvartalet.  Medicinske 
Kandidater  i  de  2  første  Aar  efter  Embedsexamen ,  saa  vel  som  medi- 
cinske Studerende  betale  det  Balve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestuen  eller  hos  en 
af  undertegnede  Bestyrere. 

Pinnai.        Dracknaan.       F.  Trier.        Sttdfeldt.       Sttrek. 


trenigt  •fer  SjgiHuu,  løibfald  •§  løider  1  IJøbMhaTM. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  I  Ugen  28de  Marts-cSdje  April  an* 
meldt  713  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  616  af  Farsoter,  nenotllg: 
Kopper  >,  Skaalkopper  21,.  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  3,  ondartet 
Halssyge  8,  Strubehoste  5,  Kighoste  34,  Faaresyge  14,  gastr.  Feber  25, 
tyf.  Peber  5,  eiantematlsk  Tyfos  •,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  ■, 
Indeni.  Kolera  og  aknt  Diarré  66,  Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  fO, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  >,  Koldfeber  6,  Brystkatarr  216,  Grippe  11, 
Lungebet«Rdelse.4l,  misl^tæodelse  67,  akut  Ledderevmatlsme  15,  andre 
Farsoter  76  (bl.  Øjenbet  8,  Zona  t.  Nældefeber  1,  Furunklerl,  Erytem7, 
Stomatltls  3,  Skørbug  «  og  Rødlinger  55  Tilfælde) ;  desuden  Gonorré  50» 
veoerisk  Saar  15,  erhvervet  Syfilis  15,  medfødt  Syfilis  *,  Fnat  10,  Oran- 
kergalskab  6  og  Brændevlnssygdom  1. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
bold til  Folkemængden  forekomne  1:  Rnvnsborggade,  Hummergade  og 
Frederiksberggade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  127.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  16 
(Kopper  1,  ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  1,  Kighoste  3,  tyf.  Feber  1, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  6,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosep  1,  Bar- 
selfeber 1,  andre  Farsoter  1);  Blodforgiftninger  1;  konatltutio- 
Delle  Sygdomme  31  (Lungesvindsot  11);  voldsomme  Dødsaar- 
8ager2;  Dannelsesfejl  6;  lokale  Organsygdomme  58;  andre 
hyppige  Dødsaarsager  13  (Tæring  hos  Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  145  (84  Drenge,  61  Piger);  Dødfødte  6. 

I  den  forløbne  Uge  har  Varmen  været  normal  med  overvejende  vest- 
nordvestlige  Visde,  svage  1  Begyndelsen,  men  stormende  1  Slatoingen, 
og  fugtigt  Vejr. 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemlBke  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  76,  af  Mæslinger  32,  af  Skarlagensfeber  17,  af  Difte- 
ritis og  Kroup  15,  af  tyf.  Feber  og  Tyfus  25:  Liverpool  af  Kopper  8; 
1  Kristiania  af  Mæslinger  t,  af  tyf.  Feber  1 ;  1  Stokholm  Mæslinger  S,  af 
Skarlagensfeber  10,  af  tyf.  Feber  2;  i  Danzig  af  Skarlagensfeber  4,  af 
DifteriUs  og  Kroup  3;  i  Hamborg  af  Mæslinger  5,  af  DiflerltU  og  Kroup  8, 
af  tyf.  Feber  og  Tyfus  2;  i  Bryssel  af  Kopper  2,  af  tyf.  Feber  2;  1  Paria 
af  Kopper  3,  af  Mæslinger  13»  af  tyf.  Feber  35,  af  Difteritis  og  Kroup  59; 
1  Ny- York  af  Skarlagensfeber  22,  af  Difteritis  og  Kroup  37 ;  i  KalkutU  al 
tyf.  Feber  og  Tyfua  64,  af  asiatisk  Kolera  31;  1  Madras  af  Kopper  119, 
af  asiatisk  Kolera  883;  1  Bombay  af  Kopper  32,  af  asiatisk  Kolera  23. 
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M5s  seberg  Vandkuraustalt 

i  Sverige,  beliggeDde  10  MioutterB  Vej  fra  Falkoplog  SUtiOD  paa  den 
ye«tre  Stambane,  ved  Poden  af  JfdasebjergeU  smakke,  skovbevoxede 
Sydside,  aabnes  i  Aar  den  23de  MtJ  og  lukkes  den  7de  September.  1 
propre  og  laflige  Badelokaler  serveres  alle  Natidens  i  Hus  brugelige 
Badeformer,  henhørende  til  Varmt-  og  ikoldtvandskuren.  Elektricitet, 
Gymnastik,  Massage,  naturlige  og  kqnstige  Mineralvande.  Naale-,  Kul- 
syre- og  andre  medikamentose  Bade.'  Lungegymnastik  ved  Waldenburgs 
o.  Fi.  pnevmatiske  Apparater.  Inhalation  af  medikamentøse  Vædsker; 
Komælk-ttnmys.  Priserne  billige,  efter -bestemte  Taiter.  Nærmere  Uoder- 
retning  meddeles  direkte  af  Undertegnede,  Anstaltens  Overlæge,  som 
ligeledes  modtager  skriftlig  Bestilling  paa  Værelser.  Saadanne  Bestil- 
lingtr  kunne  ogsaa  seades  til  •Kamererarekontovet,  M6steb«rg;  Ranten*. 
Angaaende  Anstaltens  Behandlingsmetoder  m.  m.  tefere^es  til  Hr.  Dr. 
Benjamin  Olseal  KJebenhavo,  som  velvilligst  vil  give  Oplysninger.  Fuld- 
stændig Beskrivelse  af  Anstalten,  dens  hygiejniske  Forbold  og  Kormidler, 
flades  1  en  Brochure:  «UnderratteIser  om  Mossebergs  Watten  kuranstalt 
af  0.  Ttnteustn* ,  som  faas  for  25  Øre  i  Ur.  Jactb  Lmids  Boghandel  i 
lyøbenhavn  elier  gratis  efter  skriftlig  Rekvisition  hos  mig  til  den  23de  M^J. 
Adresse:  Goteborg. 

Dr.  t.  T^rsteiiMi. 


Waldenburgs  poevmaliske  Apparat  ataar  stadigt  til 
Afl>6DyUel8e  i  Vesterbros  romerske  Badeanstalt ,  Absalons- 
gade h.  Bi  Traub. 


Dr.  med.  Axel  Irersea  er  flyttet  til  Frederiksborggade 
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Vakcinations-  Protokoller. 
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n.  ilå§mpf 
Gothersgade  31. 


Avertissementer  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 
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Ny  nedlieiMsk  llistorieskriyiiBg  i  Tysklud. 

Meddelt  af  Dr.  Jnl.  Petersen. 


(Fortsat) 


•Da  alle  Klaesikere  yare  etisk  anlagte  Naturer*,  fortsætter  R., 
■ere  visse  Egenskaber  fælles  for  deoi.  Alle  erkjeodte  de  Saod- 
heden  arLessiogs  Udsagn,  at  man  for  at  udrette  noget  Stort, 
maa  forelske  sig  i  en  Ide,  maagjere  en  Lidenskab  ud  af  den, 
maa  betragte  den  som  en  af  de  første  i  Verden.  De  ligne 
endvidere  hverandre  deri,  at  det  ikke  var  dem  om  at  gjøre 
at  naa  visse  nærliggende  Maal;  de  gave  hverken  Talemaaden 
•Galenus  dat  opes  »Anvendelse  paa  dem  eller  stræbte  efter 
forfængelig  Ære  eller  Berømmelse.  De  vare  Læger  for  alle 
Stænder,  deres  Kunst  var  dem  en.Bjærtets  Sag.  Hvilken 
Kontrast  danne  de  Ikke  til  de  fleste  af  Dagens  Koryfæer.  — 
Videre  horer  til  Klassikeroes  fremragende  fælles  Egenskaber 
deres  historiske  Sands.  Hippokrates  foregik  dem 
heri  med  det  bedste  Exempel.  Naar  han  sagde,  at  Lægen 
maatte  vide,  hvad  man  har  vidst  før  ham,  hvis  han  ikke 
vilde  bedrage  sig  selv  og  andre,  saa  har  han  i  disse  Ord 
betegnet  Mytten   af  Medicinens  Historie  bedre  end  de  vidt« 

34J«  Bakkt.  284e  Hd. 
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løftigsle  Afhandlinger  formaa  det.    Det  er  altid  Tegn  paa  et 
almltiddifft  FDrfaid  af  Videnskab  og  Konst,  naar  Sandseo'  for 
Historie  er  uudviklet.   Ejærliglied  til  Historien  er  Dannelsens 
Barometer;  thi  paa  den  ene  Side  er  det  et  Tegn  paa  Pietet, 
paa  det  gode  Hjærte,  at  anerkjende  vore  Forfædres  Arbejde, 
paa  dep  anden  Side   er  det   en  (Jmuli;:hed  at  begribe  Nu- 
tiden  og  ane  Fremtiden,    naar  man  arbryder  Broen  til  For- 
tiden  og  ikke  skaffer  sig  Kjendskab   til   den   genetiske  Ud- 
vikling.^     «Ved  sin  historiske  Sands  elsker  Kiassikeren  det 
Gamle;  han  foragter  paa  ingen  Maade  det  Nye,  men  kaster 
sig  ikke  blindt  i  Armene  paa  det,  naar  dels  Sandhed  endnu 
ikke  er  bevist.    Klassikeren  kjendes  allerede  ved  den  Maade, 
hvorpaa  han  behandler  et  Sygdomstilfælde.     Han  holder  sig 
ikke   fortrinsvis    til  Status   prcsens;    de  ananuiestiske  Mo- 
menter ere  ham   af  samme  Viglighed  som  de  nærværende. 
Han  torsmaar  at  forlade  sig  alt;ne'paa  en  fysikalsk  Cnder- 
søgelsesmetode.      Denne  har  kun  derved,  at  Lægerne  igno- 
rerede Historien,  kunnet  naa  den  foretrukne  Stilling  af  pavelig 
Infaillibilitet,  som  den  moderne  Medicin  tilkjender  den.    Hans 
historiske  Sands  viser  sig  imidlertid  ikke  alene  i  Diagnosen, 
men  lige  saa  fuldt  i  prognostisk  og  terApevtisk- Benseende. 
At  have  historisk  Sands  vil  sige:  at  vurdere  hele  Ddviklingen, 
alle  Stadier  i  Sygdommen  lige  grundigt.    Det  unge  medi- 
cinske •Tyskland    anerkjender    ikke    denne    Opfattelse,    det 
interesserer  sig  fornemligt  kun  for  Sygdommens  sidste  Sta- 
dium, for  Deden  og  den  paafølgende  Sektion.     Maatte  man 
ikke   næsten    tro,    at   det   glædede    sig   over   Videnskaben« 
Triumf  og  Ronstens  Nederlag.      Forunderligt  er  det,  at  den 
nye  naturvidenskabelige  Medicin  lægger  Beslag  paa  den  gene- 
tiske  Metode    for  sine  fysiologiske   og  histiologiske  Under- 
søgelser, men  ignorerer  den  for  Medicinen  i  Almin- 
delighed   og   her   endogsaa   erklærer  den   for  overflødig! 
Kan   der  gives  noget  mere  Modsigende  end  den  Antagelse, 
at  det,  der  gjælder  for  Detailundersøgelser,  skal 
være  overflødigt  for  det  Generellel* 

•  Lige  saa  simpelt  og  skjønt  som  Klassikerne  skrive, 
lige  saa  simpel  og  harmonisk  er  deres  kliniske  Handlen. 
Valgsproget  simplex  veri  sigillus  følge  de  bestandig,  alle  ere 
de  i  Sandhed  hippokratiske  Læger.  De  heroiske  Midler  og 
Kure,  som  ere  i  saa  stor  Yndest  hos  de  Læger,  der  kun 
derved  kunfie  naa  at  blive  efemere  Herosr,  blive  fdrsmaaede 
af  Klassikerne.  For  dem  alle  var  Naturens  lægende  Kraft 
hellig.  Men  heller  ikke  heri  overskrede  de  Grænsen,  de 
gik  ikke  saa  vidt  som  i  den  nyere  Tid  Prager-  og  Wiener- 
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skoleDB  Nihilister,  der  ganslce  forlode  sig  paa  den  og  op* 
traadte  som  blotte  Auskultanter  ved  Sygesengen.  Medens 
SysleroatilLerne  stillede  sig  over  Naturen,  Nihilisterne  under 
den,  stode  Klassikerne  ved  Siden  af  den,  fordi  de  alene 
vare  ægte  Konstnere  og  klart  erkjendte  Konstens  Forhold 
til  Naturen.  Deres  Hovedbestræbelse  var  beslairdig  rettet 
paa,  at  befri  vis  medicatrijL  fra  alle  hæmmende  og  forstyr- 
rende Indflydelser  og  sætte  den  i  Stand  ttl  at  kunne  ud- 
folde sig  Trit  i  alle  Retninger.  • 

•Alle  Rlassikere  blive  konservative  ved  deres,  historiske 
Sands.  Men  idet  de  dog  stedse  trængte  frem  med  Viden- 
skaben og  tilegnede  sig  de  sande  Fremskridt,  have  de  med 
fuld  Hengivelse  vendt  sig  til  det  Nye,  naar  det  kun  viste  sig 
paalideligt.  De  prøvede  Alt  og  beholdt  det  Bedste.  Derimod 
forkastede  de  alle  de  Bosidigheder,  der  af  medicinske  Syste* 
matikere  og  Dogmatikere  strai  blive  proklamerede  som  ufejlbar 
Sandbed.  De  bestræbte  sig  stedse  for  at  bekæmpe  Medi- 
cinens (Jdvæiter  og  Moder.  Saadanne  har  der  altid  været, 
hvad  Historien  viser,  men  i  ingen  Periode  af  den  tyske 
Medicin  er  Depravationen  naaet  saa  vidt  som  i  Nutiden, 
hvor  cMedlcinen  ikke  skammer  sig  ved  at  døbe  sig  selv  efter 
Moden  og  sætte  en  Æresbetegnelse  i  Navnet  moderoe 
Medicin.  I  Medicinen  har  Moden  stiflet  den  samme  Ulykke 
som  i  tidligere  Aarhundreder  Traditionen  og  Avtoritelen. 
Mest  Ødelæggelse  volder  Moden  i  selve  Terapien.  Taa 
Læger,  som  hyldeden,  passe  debekjendte  Ordaf  Boerhaave 
om  Lægerne,  hvilke  disse  have  taget  ham  saa  ilde  op^). 
Derimod  var  det  fortrinsvis  Klassikerne,  som  med  den  største 
Bestemthed  og  mest  brændende  Iver  gjorde  sig  Umage  for 
at  bringe  virkelige  Fremskridt  i  Medicinen  til  Anerkjen- 
delse  hos  Læger  og  Publikum.*  Og  ban  anfører  mi  eiempel- 
vis,  at  Werlhof  var  den,  der  elter  heftig  Kamp  fik  Kina- 
barken indført  i  Tyskland,  at  Bensier  og  Wichmann 
virkede  for  Koppeindpodning  onder  den  mægtige  Wiener- 
skoles  Modstand,  at  Ueim  anbefalede  Vakcinalionens  Ind- 
førelse og  gjeunemførte  den  i  Berlin,  atMarxog&roken- 


>)  Den  blttre  Udtalelse  af  Boerliaave,  hvortil  Rohifa  her  sigter,  er 
saalydende:  •Hmt  man  aammeDllgiier  det  Gode,  aom  et  balvt  paaln 
sande  SonDcr  af  Æ»kulap  have  attftet  siden  Konstens  Fremkomst 
paa  Jorden,  med  det  Onde,  som  utallige  Doktorer  i  detie  Haandværk 
have  anrettet  J  Menneskeslægten,  saa  vil  man  ndcn  Tvivl  tsnke,  at 
det  havde  været  langt  fordelagtigere,  om  der  aldrig  havde  været 
Lager  l  V«rdeD.» 
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berg  havde  en  væsentlig  Del  !  Indførelsen  af  den  franske 
Auskullation  i  Tysklslind. 

Videre  fremhæver  R.  om  Klassikerne,  at  de  besad  «rig- 
tige  Principer  og  Maxiroer  om  deres  Videnskabs  og  Konsts 
Væsen.  Deres  Opfattelse  bevarede  dem  for  Indskrænkning 
af  deres  åandelige  Horisont  og  bevirkede,  at  de  stedse  ind- 
toge et  universelt  Standpunkt.  Idet  de  offrede  sig  for 
Mennesket  i  det  Hele  og  betragtede  det  som  Skabningens 
Krone,  som  Maal  for  deres  Viden  og  Handlen,  maatte  de 
af  sig  selv  holde  sig  fjernt  fra  Alt,  som  kunde  skade  denne 
Ketning.  Denne  ideale  Opfattelse  førte  naturligvis  ogsaa 
paa  Terapiees  Omraade  til  andre  Resultater  end  den  moderne 
Opfattelse,  efter  hvilket  Mennesket  behandles  som  et  rent 
Naturobjekt,  identiflcercs  med  Naturen.  Medens  den  moderne 
Medicin  kun  kjender  en  fysiologisk  Antropologi  og  blot  søger 
at  udgrunde,  hvad  Naturen  gjor  af  Mennesket,  stræbte  Klas« 
sikeme  efter  i  alle  Henseender  at  udforske,  hvad  Mennesket, 
der  vistnok  er  en  Del  af  Naturen,  men  ved  sin  Aand  og  fri 
Villie  staar  over  Naturen,  gjør  og  kan  gjøre  af  sig  selv. 
Denne  høje  Opfattelse  af  Medicinen,  som  stiller  den  ligesom 
i  Centrum  af  alle  Videnskaber  og  Konster,  satte  dem  i  Stand 
til  at  bevare  Forbindelsen  med  alle  Videnskaber,  at 
erkjende  og  vurdere  den  gjensidlge  Indflydelse  af  disse  paa 
Medicinen  og  af  denne  paa  hine.  Som  det  Prisroa,  der 
harmonisk  igjen  forener  alle  disse  Straaler  til  én  Farve  og 
fortjener  at  kaldes  Kronen  paa  den  klassiske  Medicin;  Byg- 
ning, fremtræder  den  af  Marx  grundede  etiske  Medicin.« 

flan  fremhæver  dernæst,  at  Principer  alene  ikke  ere 
tilstrækkelige,  men  at  disse  maa  ledsages  af  rigtige  Metoder. 
Hverken  Deduktion  eller  Induktion  er  exklusivt  tlen  rigtige 
Metode,  begge  maa  forenes.  tDet  er  ikke  Klassikernes 
mindste  Fortjeneste,  som  logen  kan  gjøre  dem  stridig,  at 
de  ogsaa  her  ere  slaaede  ind  paa  den  gyldne  Mid- 
delvej.« 

«Bn  anden  Tilbøjelighed  karakteriserer  Klassikerne.  Alle 
have  en  fremtrædende  Kjæriighed  til  Englands  Sprog  og 
Medicin  og  have  taget  dette  Lands  store  Læger  til  For- 
billeder. Herved  begyndte  den  første  Reaktion  imod  den 
siden  den  v^estfalske  Fred  almægtige  franske  Indflydelse, 
og  England  virkede  lige  saa  gunstig  paa  Udviklingen  af  den 
klassiske  Periode  i  de  skjønne  Videnskaber  som  i  Medicinen. 
Hos  vore  Systematikere  par  excellence  lader  den  franske 
indflydelse  sig  ofte  eftervise  endog  i  Detaillen.  Men  naar  vi 
underkaste  den  engelske  og  franske  Literatur  en  neje  Prøvelse, 
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saa  vil  enhver  Upartisk  komme  til  den  OverbevisniDg,  at 
lige  saa  meget  som  deo  engelske  Nation  i  det  Bele  slaar.over 
den  franske,  i  lige  saa  høj  Grad  overgaar  ogsaa  den  engelske 
medicinske  Literatur  den  franske.  Franskmændene  have  til- 
visse haft  store  Læger,  men  All  i  All  kunne  de  dog  ikke 
rivalisere  med  Englænderne,  navnlig  ikke  med  Hensyn  til 
Nøjagtighed  i  Iagttagelse  og  Sandhedskjærlighed.»  Og  nu 
følger  en  meget  nedsættende  Dom  om  de  franske  Præsta- 
tioner, som  jeg  paa  ingen  Maade  kan  tiltræde,  og  som  jeg 
iøvrigt  allerede  har  bebrejdet  Forf«  i  en  Note  i  sidste  Ark  af 
mine  udgivne  historisk-kriliske  Forelæsninger^).  IVIen  naar 
jeg  i  samme  Note  har  bebrejdet  Hohlfs  en  formentlig 
speciOk  hy pernational  Tendens,  saa  benytter  jeg  her  Lej- 
ligheden til  at  tilbagekalde  min  Bebrejdelse  i  saa  Ben- 
seende  og  gjøre  Forf.  Afbigt.  Uans  Værk  kom  mig  først 
for  Øje  under  min  Bogs  Korrektur,  og  jeg  mistydede  nogle 
Passus  ved  det  første  flygtige  Gjennemsyn.  Af  det  her 
givne  Referat  af  hans  Betragtninger  vil  det  ses,  at  han 
aldeles  ikke  er  forfalden  til  nationalistisk  Ensidighed,  men 
ligesom  jeg  søger  Medicinens  Ideal  i  kosmopolitisk-human 
Retning,  saaledes  som  han  allerede  ser  det  virkeliggjort  i 
sine  Klassikere. 

Slutningen  af  hans  almindelige  Karakteristik  af  Klassi- 
kerne dvæler  —  og  fremdeles  mere  ensidig -kritisk  end 
egentlig  historisk  —  ved  deres  Forhold  til  den  nye  pato- 
logiske Anatomi  og  til  de  paa  denne  af  den  nye  Medicin 
opbyggede  Doktriner. 

•  Klassikerne  lode  sig  aldrig  beherske  af  deres  Tids 
Aand.  Strengt  Maadehold  i  Alt  er  hos  dem  et  fremragende 
Træk.  Ligesom  de  stedse  lagde  Bovedeftertrykket  paa  Tera- 
pien, saaledes  iagttoge  de  lige  over  for  Medicinens  enkelte 
Discipliner  altid  den  Stilling,  at  de  kun  ansaa  dem  for 
Middel,  aldrig  for  Maal.  De  erkjendte  klart,  at  hverken 
Kjendskabet  til  den  blotte  Anatomi  eller  den  rene  Fysiologi 
eller  den  almindelige  Patologi  eller  til  Diagnostiken  i  og  for 
sig  skaber  den  virkelige  Læge.  Dette  deres  Forhold  til  de 
enkelte  Discipliner  finder  navnlig  Anvendelse  paa  deres  Stil- 
ling til  den  patologiske  Anatomi.  Da  de  alle  udmærkede 
sig   ved  logisk  Dannelse,  saa  formastede  de  sig  ikke  til  at 


M  Det  glæder  mig  at  kunne  fremhæve,  at  Bohlfs  i  sin  necension  af 
Rochardfl  kirurgisk -historiske  Værk  (i  Schmidts  Jahrb.  1876, 
sidste  H.)  dog  ^tser  en  langt  lysere  og  mere  anerkjeodeDde  Op- 
fattelse af  den  nye  franske  Lægevidenskab. 
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ville  udforske  Sygdommene  og  deres  A årsager  alene  ved  den 
patologiske  Anatomi.  De  sondrede  skarpt  mellem  Aarsagerne 
til  Sygdom  og  til  Død,  en  Sondring,  som  den  nyere  Medicin 
ofte  næsten  har  glemt.  Saa  megen  Nytte  Morgagni  har 
stiftet  ved  Indholdet  af  sit  store  Værk,  lige  saa  megen  Skade 
har  dette  anrettet  ved  sin  Titel:  om  Sygdommenes  Sæde  og 
Aarsager.  Thi  de  fleste  Læger  fulgte  ham  uden  Kritik  og 
opfattede  derefter  Sæde  og  Aarsager  som  Identiske.  Saa- 
ledes  bleve  efterhaanden  Sygdommenes  Produkter  forvandlede 
til  deres  Aarsager og  saaledes  bleve  Tuberklerne  be- 
tragtede som  Aarsag  til  Svindsot.*  « Heller  ikke  lode  Klas- 
sikerne sig  blænde  af  den  ligeledes  fra  den  franske  pato- 
logiske Anatomi  stammende  numeriske  Metode.  Ogsaa 
her  forholdt  de  sig  expektativt.  Denne  medfører  for  Diagno- 
stiken  og  Prognostiken  en  vis  Nytte,  men  har  et  meget 
tvivlsomt  Værd  for  Afgjørelsen  af  patologiske  og  navnlig 
terapevtiske Problemer,  idet  her  mere  komplicerede Spørgs- 
maal  ligge  for  end  den  numeriske  Melode  formaar  at  be- 
svare.« 

•Naar  Klassikerne  give  den  patologiske  Anatomi,  hvad 
der  tilkommer  den,  saa  ere  de  dog  altsaa  langt  fra  at  ind- 
rømme den  alle  de  Rettigheder,  som  den  franske  Medicin 
tilkjendte  den,  og  som  den  nuværende  tyske  Skolemedicin, 
hins  blinde  Efterligner,  har  adopteret.  Den  franske  pato- 
logisk-anatomiske  Skole  fejlede  deri,  at  den  hævede  de  blot 
sandselige  Forandringer  i  Liget  til  Patologiens  Basis.  Medens 
den  i  Tyskland  af  SchOnlein  grundede  naturhistoriske 
Skole  drev  Ontologi  med  Sygdommens  ydre  Fænomener, 
kastede  den  fransk-tyske  Skole  disse  over  Bord,  men  blot 
for  at  drive  desto  mere  Ontologi  med  Sygdomsproduk- 
terne.  Ætiologien  og  Terapien  kom  nu  i  stor  Trængsel, 
og  Følgen  deraf  var  Nihilismens  Hegemoni,  hvilket,  da 
Trangen  til  at  være  aktiv  kun  alt  for  snart  gjorde  sig  gjæl- 
dende,  blev  afløst  af  en  yderlig  Polyfarmaci  med  drii^tlge 
Doser.  Hvis  man  nu  havde  troet,  at  en  af  Obduktionsstuen 
fremgaaet  Patologi  selv  snart  vilde  være  blevet  til  Kadaver 
eller  i  det  Højeste  som  Spirituspræparat  havde  kunnet  føre 
en  kunstig  Tilværelse,  saa  tog  man  meget  fejl.  Trods 
Klassikernes  Kamp  mod  denne  Retning  blev  den,  som  i 
Fyrretyverne  den  naturhistoriske  Skole ,  den  i  Øjeblikket 
alene  herskende  og  alene  saliggjørende.  Lige  saa  lidt  som 
det  lykkedes  de  liberale  Tyskere  at  tilbagevise  Frankrigs 
socialistiske  og  kommunistiske  Ideer,  lige  saa  lidt  lykkedes 
det  Klassikerne  at  besejre  disse  anarkiske  medicinske  Be- 
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stræbeiser.  Tværtimod  forvandlede  deo  franske  patologisk- 
anatoniiske  Skole  sig  kun  til  den  tyske  Cellularpatologi.  Denne 
skød  sig  frem  fra  at  være  en  Hjælpedisciplin  til  at  blive 
Medicinens  ledende  Herskerinde.  Klassikerne  have  her  kæioipet 
en  baard  Kamp.« 

Af  de  givne  Citater  vil  Forf.*s  ensidig -kritiske  Stand- 
punkt klart  frem^aa;  hans  Sympati  for  den  gamle  idealistisk- 
kunstneriske Opfattelse,  hans  Antipati  mod  det  nye  om  sig 
gribende  real-videoskabeiige  Standpunkt  er  udpræget  i  en 
saa  bøj  Grad,  at  det  vistnok  er  betænkeligt  for  en  Historiker, 
tilmed  for  en  Kulturhistoriker,  der  netop  qva  Kulturhistoriker 
skal  vurdere  Udviklingens  almindelige  Betydning  og  derfor 
først  og  fremmest  maa  have  et  tilstrækkeligt  aabent  og 
uhildet  Blik  for  de  forskjellige  Standpunkters  relative 
Berettigelse.  Dette  har  Rohlfs  aabenbart  ikke;  bon  har 
som  Historiker  fordybet  sig  med  en  saadan  Kjærlighed  i  det 
Gamle,  at  han  i  dette  Onder  Alt,  hvad  der  har  blivende 
Betydning,  og  i  det  Nye  slet  Intet.  Den  overordentlige 
Betydning  og  blivende  videnskabelige  Berigelse,  som  knytter 
sig  til  den  nye  Medicins  Hovedprincip:  den  omhyggelige 
Faststillelse  af  Kjendsgjerninger,  har  han  ikke  Øjet 
aabnet  for.  Den  egenlig  kulturhistoriske  Drøftelse  forsvinder 
i  en  ren  Lovprisning  af  hans  Klassikere,  der  ikke  alene  faa 
deres  tilvisse  store  relative  Betydning,  men  stilles  op  som 
dadelfri,  fuldendte  Mønstre  for  alle  Tiders  Medicinl 
Ikke  desto  mindre  vil  jeg  ikke  nægte,  at  jeg  dog  nærer 
nogen  Sympati  for  haus  ensidige  Standpunkt;  thi  hans  Til- 
bedelse af  Klassikerne  fremgaar  aabenbart  af  en  varm  og 
dyb  Retfærdighedsfølelse.  De  gammeldags  Idealister  ere  af  den 
nye  Medicin  blevne  oversete,  ripgeagtede  eller  glemte;  den 
nye  Medicin  har  fornemt  ladt  haant  om  deres  Præstationer, 
og  den  mangler  i  den  nuværende  Fase  af  sin  exakt-viden- 
skabelige  Udvikling  aldeles  Forstaaelse  for  den  gamle  Slægts 
sande  Betydning.  Dette  erkjender  Rohlfs  med  en  varm 
Naturs  dybe  Uarme,  og  hans  Reaktion  mod  den  nye  Medicin, 
hans  Kritik  bliver  da  altfor  lidenskabelig,  hans  Stræben  efter 
at  rehabilitere  de  Gamle  overskrider  Maalet.  Dette  sidste 
maa  man  med  Rette  bebrejde  ham,  iøvrigt  er  hans  Stræben 
efter  at  rehabilitere  dem  ikke  ugrundet.  Kommer  han  i  sin 
Ensidighed  til  skæve  Resultater,  saa  har  hele  den  Aands- 
retning,  han  bekæmper,  for  Øjeblikket  Noget  af  det  Samme 
paa  sin  Samvittighed.  Den  tyske  Aand,  og  det  ikke  alene  i 
Medicinen,  har  forvandlet  sig  i  Løbet  af  en  kort  Aarrække. 
Den  har  radikalt  emanciperet  sig  fra  hele  den  gamle,  ædle. 
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om  end  noget  vidtsvævende  og  maaske  stundom  lidt  taagede 
Idealisme,  og  i  Stedet  for  det  dybe  drømmende  SvaBrroeri^ 
den  gamle  Tyskheds  Særpræg,  i  en  mærkelig  Part  tilegnet 
sig  en  hyperrealistisk  Handlingens  og  •Forretningenst  Aand. 
De  moderne  Tyskere  synes  at  mene,  at  denne  netop  særlig 
gjennem  Maturvidenskaben  tilegnede  Åandsretning  udgjer  en 
•  human  Livsanskuelse«,  hvad  der  maaské  ogsaa  kan  være 
Tilfældet  i  Teorien.  Men  i  Praxis  vise  de  radikale  Posi* 
tivister  ikke  ganske  sjeldent,  at  Forbindelsen  med  det  Hu* 
mane  dog  kun  er  noget  løs;  Emancipationen  fra  alt  det 
aprioriske  Gamle,  fra  alle  de  store  ideelle  iMagter,  som  man 
tidligere  troede  paa,  bar  foreløbig  nærmest  ført  tit  Prigjø* 
relse  af  det,  som  altid  først  maa  slippe  los  under  en 
aandelig  Emancipation:  de  lavere,  mere  egoistiske  Aands« 
rørelser.  Denne  Frigjorelse  kan  ganske  sikkert  hjælpe  til 
at  skabe  Momentets  Mænd ,  saadanne ,  der  med  afgjort 
praktisk  Dygtigbed  udrette  Noget  og  det  saavel  i  Politik 
som  i  Literaturen,  paa  Videnskabens  som  paa  andre  Omraader. 
Men  en  alvorlig  kulturhistorisk  Betragtning  vil  dog  aldrig  kunne 
føle  sig  tilfredsstillet  ved  saadanne  Frugter  af  den  aEgenkjærlig« 
hedens  Forblindelse«,  som  ogsaa  Du  Bois-Rey  mond  advarer 
imod;  Fordringen  maa  være,  at  Realismen  opgiver  sin  krasse  Ex* 
klusivetet  og  træder  i  Forhold  til  Livsmagtens  anden,  mindre 
■rationelle«  Side:  Følelsesmomentet,  den  sympatetiske,  virke- 
lig humane  Idealisme.  Derfor  er  der  nok  Grund  til  med  Kraft 
og  Lidenskab  at  fremdrage  de  gamle  Idealisters  Opfattelse  og 
paa  ny  søge  at  skaffe  dem  effektiv  Indflydelse  lige  over  for 
den  nu  herskende  Åandsretning.  Særlig  den  praktiske  Me- 
dicin, der  let  kan  blive  til  en  ordinær  •Geschåft«  i  den  moderne 
Realismes  Hænder,  trænger  utvivlsomt  til  en  saadan  fornyet 
Paavirkning,  hvad  jeg  iøvrigt  allerede  har  antydet  saavel 
i  mine  « Hovedmomenter«  som  i  mit  Svar  paa  Professor 
jQrgensens  aabne  Brev  til  mig.  Ganske  nylig  har  en 
lige  saa  moderat  som  aandfuld  Forfatter  i  iDeutche  med. 
Wochenschrift«  i  nogle  Artikler  betitlede:  •Hvilken  Nytte 
har  Medicinens  Historie  for  den  praktiske  Læge?«  (hvori  han 
lægger  de  tre  nye  historiske  Arbejder  af  Rohlfs,  B  aas 
og  Petersen  til  Grund  for  sine  Betragtninger)  karakteri- 
seret vor  Tid  og  vor  Medicin  saaledes:  »Hver  Generation 
lever  i  sin  Tids  Atmosfære,  den  nuværende  i  Kjendsgjer- 
n  in  gen  s  Atmosfære,  i  en  Kultus  af  Kjendsgjerningen. 
Denne  Atmosfære  fremkalder  i  Videnskaben  en  Kultus  af 
Sandseiagttagelsen  paa  Bekostning  af  den  systematiske  Tanke, 
i  det   offentlige  Liv  en  Kultus  af  det  umiddelbare  Resultat, 
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i  den  Enkeltes  Liv  eo-Kultas  af  Nydelsen,  thi  Nydelsen 
er  Øjeblikkets  Resultat     Dette  er  vor  Tids  Signatur. • 

Fra  et  ideelt  Standpuukt  er  der  saaledes  næppe  An- 
ledning til  at  gaa  strængt  i  Rette  med  Rohlfs*s  forcerede 
Eosidighed,  men  snarere  til  at  yde  ham  Anerkjendelse  for 
hans  alvorlige  Bestræbelser,  hans  Stræben  efter  at  bringe 
en  virkelig  human,  etisk  Medicin  til  hejere  Gyldighed.  Endnu 
klarere  bliver  delte  ved  en  Undersøgelse  af  hans  Boks  spe- 
cielle Del,  Skildringen  af  de  enkelte  Klassikeres  Liv  og 
Virken.  I  disse  Kulturbilleder  viser  sig  —  ved  Siden  af  den 
ufortrødent  fortsatte  ensidige  Kritik  af  Nutiden  —  Meget, 
som  kan  tjene  til  Mønster  og  til  Maal  for  vor  Stræben,  og 
jeg  beklager,  at  Ugeskriftets  snævre  Plads  ikke  tillader  at 
give  udførlige  Bidrag  af  denne  meget  omfattende  Skildring, 
der  indtager  den  allerstørste  Del  af  Bogens  tættrykte  550 
Sider.  Kun  enkelte  karakteristiske  Træk  skal  jeg  her 
meddele. 

Rohlfs,  som  i  det  Hele  er  stærk  i  Epitheta,  udstyrer 
alle  sine  Klassikere  med  Epitheta  ornantia,  der  sommetider 
have  et  meget  overdrevent  Præg.  Bans  første  Klassiker 
Werlhof,  Livlæge  i  Bannover,  kalder  han  «den  Store«,  og 
unægtelig  er  der  i  hele  denne  Personlighed  og  i  hans  Skrifter 
noget  Stort,  Overlegent,  Fuldstøbt  og  Selvstændigt  —  men 
dog  næppe  nok  til  at  retfærdiggjøre  det  storartede  Tilnavn. 
«En  mandig  skeptisk  Selvstændighedsfølelse  var  et  fremragende 
Træk  i  hans  Karakter.  Med  al  Pietet  mod  sine  Lærere,  med 
al  den  Konservatisme,  der  udmærkede  ham,  svor  han  ikke 
blindt  in  verba  magistri ,  som  de  Fleste  pleje  at  gjøre. 
Ban  troede,  at  Skepticisme  paa  ingen  Maade  geraader  Lægen 
til  Skam,  men  meget  mere  mna  betragtes  som  Begyndelsen 
til  Visdom«.  Bans  Bovedfortjeneste  af  Medicinen  ubestaar 
efter  vor  Mening  deri,  at  ban  igjen  førte  Terapien,  der 
truede  med  at  gaa  til  Grunde  i  Polyfarmaci,  tilbage  til  de 
simple  hippokratiske  Principer  og  videnskabelig  og  klinisk 
begrundede  den  af  intet  System  indsnævrede  Naturlægekrafts 

Hegemoni. De  af  ham   proklamerede   Maximer  bleve 

adopterede  af  alle  efterfølgende  Klassikere.*  Rohlfs  skil- 
drer i  gribende  Træk,  hvorledes  han  opoffrede  sig  for  sin 
praktiske  Virken  mellem  Store  og  Smaa  og  dog  udarbejdede 
et  stort  Antal  betydelige  Værker.  Tilsidst  sloge  Kræfterne 
ikke  til;  han  døde  tidlig  og  fik  i  Livlægeposten  en  Efter- 
følger i  tRitter  v.  Zimmermann*. 

Af  denne  ejendommelige  og  i  sin  Art  imponerende 
Læges  Hovedværk   har  jeg  i  min  Bog  givet  udførlige  orien- 
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terende  Uddrag,  ligeBom  jeg  ogsaa  nævner  hans  to  mærke- 
lige filosofiske  Skrifter  tom  Ensombed #  og  om  «Nalional- 
hovmod*.  Det  fremgaar  alierede  af  disse  mine  Citater  klart, 
at  Zimmermann  ikke  var  en  afgrænset  Faglærd  efter  Nu- 
tidens Menster,  men  at  han,  som  Rohlfs  ogsaa  stærkt 
fremhæver,  havde  aabent  Øje  for  den  store  universelle 
Betydning  af  Medicinen  og  netop  med  stort  Talent  forstod 
at  foredrage  sin  Videnskab  saaledcs,  at  Principerne  deraf 
bleve  tPæliedseje  for  alle  videnskabeligt  Dannede«,  ophørte 
at  være  tet  Monopol  for  de  Paglærde*.  »Den  Stilling,  som 
Goethe  erobrede  for  Digtekunsten  i  Tyskland,  den  samme 
Stilling,  tør  man  sige,  tilkæmpede  Zimmermann  Medicinen. 
Han  rensede  den  for  alle  de  Fordomme,  hvormed  de  Uden- 
forstaaende  tidligere  havde  betragtet  den ;  det  lykkedes 
Zimmermann  i  sin  tErfahrung*  ikke  blot  at  vinde  Til- 
hængere mellem  Lægerne  for  virkelige  medicinske  Princip<'r 
og  Maximer,  men  ogsaa  at  skabe  en  Forstaaelse  deraf  hos 
de  Dannede  i  Tyskland*  —  og  maaske  tillige  i  Frankrig, 
da  han  ogsaa  i  dette  Sprog  var  en  frugtbar  Forfatter.  •  Saa- 
ledcs blev  fra  bans  Tid  Medicinen,  ved  hvilken  der  hidtil 
bestandig  i  det  almindelige  Omdømme  havde  klæbet  noget 
Mystisk,  Astrologisk,  Trolddomsagtigt,  Bemmelighedsfuldt,  fra 
nu  af  af  de  Dannede  betragtet  som  ren  Videnskab  og 
Kunst.*  Saa  meget,  som  Rohlfs  i  sine  stærke  Ord  her 
tillægger  Zimmermann,  udrettede  denne  af  gode  Grunde 
ikke,  lige  saa  lidt  som  »de  Dannede*  endnu  ere  i  Stand  til 
at  forstaa  Medicinens  Principer  rettelig.  Men  det  er  utvivl- 
somt rigtigt,  at  hans  Bovedbetydning  maa  søges  netop  i 
denne  Retning,  og  havde  ikke  senere  den  naturvidenskabe- 
lige Medicins  afgrænsede  Detailtendens  maattet  hæmme  saa- 
danne  universelle ,  sammenknyttende  Bestræbelser ,  vilde 
Medicinen  nu  dog  have  været  nærmere  ved  det  Maal,  den 
maa  naa,  før  den  for  Alvor  kan  blive  praktisk  frugtbringende: 
Forstaaelse  udenfor  Fagmændenes  Kreds.  Zimmermanna 
overlegent-homane  Blik  har  deri  givet  sig  et  saa  stort  Vidnes- 
byrd, og  hans  Betydning  i  det  Mindste  for  Samtiden  har 
derved  været  saa  indgribende,  at  han  med  Lethed  kan  bære, 
hvad  der  for  nylig  med  en  vis  Godtkjøbsoverlegcnhed  er 
blevet  sagt  i  en  dansk  Kritik  {i  HospitalsUdenden)  om  hans 
«flade  Raisonnementer*.  Den  Dom,  Rohlfs  fælder  om 
Zimmermanns  aErrahrung*,  sammenlignet  med  Nutidens 
almindelige  Patologier,  er  heller  ikke  fri  for  hans  sædvanlige 
Ensidighed,  men  fortjener  ikke  desto  mindre  Paaagtelse: 
•Ingen  har  bearbejdet  den  almindelige  Sygdomslære  fra  et 
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saa  universelt  Slaodpunkt,  Ingen  bar  søgt  at  bringe  den  i 
saa  nøje  Forbindelse  med  fjernt  liggende  Videnskaber  som 
Zimmermann.  Man  sammenligne  kun  en  Gang  de  i  vore 
Dage  mellem  Læøerne  ansete  Patologier  af  Uhle-Wagner 
og  Andre  med  Zimmermanns  »Erfabrang*.  Hist  finde  vi 
den  almindelige  Patologi  udartet  i  mikroskopisk  og  patologisk 
Anatomi,  søge  forgjæves  efter  ledende  Principer  og  Maximer 
for  Sygesengen,  men  finde  kun  et  bart  Konglomerat  af  Fakta, 
som  ikke  lade  sig  vurdere  klinisk.  Zimmermanns  tEr« 
faring*  indeholder  derimod  en  Skat  af  Guldkorn,  som  have 
Værd  for  bestandig.  Man  kunde  lige  saa  godt  kalde  denne 
Bog  en  almindelig  Psykologi  ellnr  en  pragmatisk  Antropologi 
som  en  almindelig  Patologi.  Overalt  faar  man  Indtryk  af, 
at  man  belæres  af  en  Læge,  der  tillige  er  Filosof,  der  er 
begavet  med  en  digterisk  l'^antasi,  hvem  ingen  Videnskab  er 
ganske  fremmed,  men  som  har  optaget  saa  meget  af  hver 
i  sig,  som  behøves  for  at  uddanne  den  menneskeligste  af 
alle  Videnskaber,  Medicinen,  til  den  højst  mulige  Fuldkom* 
menhed.  Hvor  høj  en  Betydning  han  tillægger  sin  Viden- 
skab og  Kunst,  derom  vidner  hver  Linie.«  Naar  man 
erindrer,  hvorledes  den  nye  Medicins  dominerende  pato- 
logiske Anatomi  har  formastet  sig  til  uden  videre  at  redu- 
cere den  almindelige  Patologi  til  sitAppendix,  der  rundt 
om  ved  Universiteterne  doceres  som  et  Bifag  af  den  i 
patologisk  Anatomi  kyndige  Docent,  i  Stedet  for  at  den 
almindelige  Patologi  efter  sin  Aand  og  Mening  burde  være 
den  egentlig  fundamentale  Disciplin,  den,  der  ud  fra  et 
almindeligt  mediko- filosofisk  og  mediko- historisk  Grundlag 
skulde  give  Medicineren  hans  almindelige  medicinske  Dan- 
nelse og  hæve  ham  over  det  rent  Tekniske  og  Haandværks- 
mæssige  —  naar  man  erindrer  dette,  saa  maa  man  i  ikke 
ringe  Grad  sympatisere  med  Rohlfs*s  Udtalelser.  Det  var 
ret  naturligt  og  i  det  Mindste  tilgiveligt,  at  man  i  Wiener- 
skolens  Tid,  da  Hokitansky  troede  at  have  klaret  alle 
Medicinens  Problemer  ved  sin  geniale  patologiske  Anatomi, 
kunde  give  den  almindelige  Patologi  en  seadan  Plads,  men 
at  man  endnu  til  Trods  for  den  bedre  Indsigt  i  den  pato- 
logiske Anatomis  begrænsede  Rækkevidde  fremdeles  fast- 
holder denne  Reduktionsopfattelse  af  Medicinens  store  Funda- 
mentaldisciplin ,  det  viser,  at  den  nye  naturvidenskabelige 
Medicin  virkelig  trænger  til  en  energisk  Reaktion  —  ud  fra 
det  historiske  Standpunkt. 

(Fortsættes.) 
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De  dåBske  Lvgers  H[jielpeforeBiiig« 


Medens  der  allerede  i  nogen  Tid  har  været  ført  en  livlig 
Diekussion  om  Lovene  for  Lægernes  Enkekasse,  hvis  hele 
Ordning  man  har  villet  give  et  mere  rationelt  Præg  og 
navnlig  har  villet  standse  en  ubetimelig  og  til  Sagens  Tarv 
ikke  svarende  Kapitalopsamiing,  en  Bestræbelse,  der  dog 
efler  det  nu  Forliggende  i  et  hvert  Tald  foreløbig  ikke  synes 
at  skulle  krones  med  et  fuldstændigt  Held,  har  en  anden 
Forsikringsinstitution  indenfor  Lægestandens  Omraade,  nemlig 
•  De  danske  Lægers  Hjælpeforening*,  i  al  Stilhed  og  uden 
væsentlig  Vaoskelii^hed  gjennemfert  en  aldeles  tilsvarende 
Forandring  i  sine  Love.  I  Henhold  til  en  Skrivelse  pf  2dea 
December  1876  fra  Foreningens  Bestyrelse  har  Kepræsen- 
tantskabet  den  Isle  Marts  1877  vedtaget  de  paagjældende 
forandrede  Lovbestemmelser,  som  vi  herved  i  Sagens  In- 
teresse og  efter  Bestyrelsens  Opfordring  skulle  (illade  os  at 
henlede  Lægestandens  Opmærksomhed  paa. 

De  danske  Lægers  Hjælpeforening  er  stiftet  den  Ilte 
September  1835  med  det  Formaal  «ved  fælles  Samvirken  at 
understøtte  trængende,  især  aldrende  og  svagelige  Kolleger, 
som  enten  ere,  eller  have  været  Medlemmer  af  Selskabet«. 
1  de  nu  forløbne  41  Aar  har  Foreningen  opsamlet  et  Fond, 
der  bestaar  af  c  &0000  Kroner,  og  samtidig  har  den,  efterat 
Uddeling  af  Understøttelser  var  begyndt  i  1839,  kunnet  ud- 
dele c.  52000  Kroner  dels  i  livsvarige  Pensioner,  dels  i 
midlertidige  Understøttelser  og  det  saaledes,  at  enhver  An- 
søgning, der  i  Følge  Lovene  kunde  bevilges,  ogaaa  er  blevet 
bevilfcet,  og  det  endog  med  meget  rundelige  Beløb,  navnlig 
i  de  seneste  Aar. 

1  Følge  de  ældre  Loves  §15  maatte  der  til  Under^ 
støttelser  kun  anvendes  det  aarlige  Kontingent,  efterat  Ad- 
ministrationsomkostningerne vare  afholdte,  samt  om  fornødent 
600  Kroner  af  Kapitalfondets  Renter,  medens  den  øvrige  Del 
af  Renterne  (for  Tiden  c.  1400  Kroner)  skulde  henlægges  til 
Fondets  Forøgelse.  Nu  var  det  imidlertid  i  de  ældre  Loves 
i  13  fastsat,  at  naar  Kapitalfondet  var  naaet  op  til  20000 
Kroner  (et  Beløb,  som  altsaa  den  nu  tilstedeværende  Kapital 
overstiger  2*/f  Gang),  skulde  Direktionen  tage  Bestemmelse 
om,  hvor  vidt  det  yderligere  burde  forøges,  samt  hvor  meget 
Forøgelsen  i  saa  Fald  burde  andrage. 

Ved  sin  Overvejelse  af  denne  Sag  er  Direktionen  gaaei 
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ud  fra  den,  efter  vor  Mening  ubetinget  rigtige  Forudsøtning, 
at  •BU  ubegrænset  Opsamling  af  Kapital, næppe  er  heldig,  og 
for  en  BJælpeforening  endog  under  visse  Omstændigheder 
kan  være  mislig*.  Kapitalfondet  bør  efter  Direktionens  Me- 
ning ikke  gjøres  større,  end  at  det  aarlige  Rentebeløb  kan 
være  Medlemmerne  en  Garanti  for,  at  de  Krav,  der  med 
nogen  Sandsynlighed  ville  biive  stillede  til  Kassen,  ville  blive 
fyldestgjorte.  Fondets  Størrelse  synes  derfor  naturligst  at 
burde  staa  i  et  bestemt  Forbold  til  Medlemmernes  Antal,  og 
hvorvel  det  aldrig  kan  blive  andet  end  efter  et  Skjøn;  at 
delte  Forhold  fastsættes,  har  Direktionen  ment,  at  man  kan 
blive  staaende  ved  200  Kroner  for  hvert  Medlem;  thi  med 
de  hidtil  vundne  Erfaringer  for  Øje  synes  dette  Forhold  at 
give  en  passende  Garanti.  tSkulde  der  nogensinde*,  fort- 
sætter Direktionens  Skrivelse,  •indtræffe  saadanne  uheldige 
Forhold,  at  der  stilles  større  Krav  til  Foreningen,  end  den 
kan  bære,  enten  dette  nu  er  begrundet  deri,  at  Ansøgernes 
T«l  forholdsvis  tiltager  betydeligt,  eller  deri,  at  man  paa 
Grund  af  Dyrlid  eller  Pengenes  synkende  Værdi  roaa  forøge 
Understøttelsernes  Størrelse,  da  maa  hver  Tid  bære  sin 
Hyrde,  og  da  maa  Kontingentet-  forhøjes;  det  forekommer 
os  rigtigt,  at  vi  ikke  paatage  os  den  Byrde  at  opsamle  en 
større  Kapital,  end  der  synes  passende  og  nødvendig,  for  at 
Medlemmerne  til  enhver  Tid  kunne  føle  sig  forvissede  om, 
at  de,  saafremt  deres  Tid  en  Gang  maatte  komme  med 
Trang,  Sygdom  og  Alderdomssvækkelse,  ville  kubne  faa  den 
Bjælp,  som  de  have  haft  Grund  til  at  vente.* 

I  Overensstemmelse  med  disse  Præmisser  have  de  nye 
Loves  g  .13  og  14  faaet  følgeode  Affattelse: 

S  13.  De  aarlige  Bidrag  samt  Renterne  af  den  op- 
sparede Kapital  anvendes ,  efterat  Administrationsomkost- 
ningerne ere  afholdte,  til  at  udrede  de  bevilgede  livsvarige 
Pensioner  og  til  at  fyldestgjøre  de  indkomne  Andragender 
om  Understøttelse.  Det  overskydende  Beløb  henlægges  til 
et  disponibelt  Ueservefond,  der. kan  benyttes  til  Understøt- 
telse for  trængende  Læger,  som  i  Aarets  Løb  maatte  an- 
drage om  Ujælp,  samt  til  at  supplere  det  ovøaftir  ottvnte 
til  Uddeling  bestemte  Beløb,  naar  dette  i  et  enkelt  Aar 
maatte  vise  sig  utilstrækkeligt.  Dette  Fond  bør  ikke  over- 
skride 2000  Kr.,  og  naar  denne  Sum  er  naaet,  henlægges 
det  overskydende  Beløb  til  Forøgelse  af  den  opsamlede 
Kapital,  til  hvilken  ogsaa  Gaver  og  kapitaliserede  Indskud 
henlægges. 

I  14.     Den  opsamlede  Kapital,  der  benævnes  Kapital- 
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fondet,  forøges  eaaledes,  som  er  bestemt  i  g  IS,  Indtil  dens 
Størrelse  andrager  200  Kr.  nominelt  Beløb  for  hvert  Medlem. 
Medlemmernes  Antal  bestemmes  for  denne  Beregnings  Skyld 
til  Middeltaliet  for  de  sidste  5  Aar.  Saa  snart  denne  Stør- 
relse er  naaet,  kan  Direktionen  forhøje  Dnderstøttelseme 
ud  over  det  i  g  5  nævnte  Maximam  af  400  Kr.  .  .  . 

Føjes  nu  hertil  en  Række  andre,  om  end  mindre  væ* 
sentlige  Ændringer,  blandt  hvilke  vi  særlig  skulle  fremhæve 
den  Bestemmelse  i  g  5,  at  der  ved  Uddelingen  af  Under- 
støttelser skal  tages  et  væsentligt  Bensyn  til  de  Medlemmer, 
der  ere  indtraadte  i  en  yngre  Alder,  og  til  de  Medlemmer, 
der  stadigt  og  uafbrudt  have  bidraget^),  tro  vi,  at  det  ube* 
tinget  maa  indrømjies,  at  Bjælpeforeningens  Organisation 
har  vundet  meget  ved  de  foretagne  Lovforaodringer.  De 
Grænser,  indenfor  hvilke  Foreningen  vil  være  i  Sland  til  at 
virke  til  sit  Formaals  Fremme,  ville  naturligvis  i  høj  Grad 
være  betingede  af  Antallet  af  de  bidragydende  Medlemmer, 
men  Foreningen  tør  i  saa  Henseende  utvivlsomt  stole  paa 
Lægestandens  virksomme  Understøttelse.  Det  maa  ikke  glem- 
mes, at  det  er  en  Ujælpeforening,  vi  her  have  at  gjøre  med, 
hvor  altsaa  den  Lyst  og  Evne,  som  maatte  være  tilstede, 
til  at  hjælpe  mindre  heldigt  stillede  Kolleger,  kan  finde  en 
smuk  og  virksom  Form  til  at  gjøre  sig  gjældende.  Det 
gjælder  her  som  paa  andre  Omraader,  at  Hjælp  til  Selvhjælp 
er  baade  den  smukkeste  og  den  virksomste  Form,  under 
hvilken  Hjælpen  kan  ydes. 


Ttkance.  Ved  KJebenhavns  KommoDehospitel  bliver  tU  Ute  Maj 
d.  A.  en  Plads  som  Lsgekandldat  ledig.  Med  Posten  er  forbundet  en 
aarlig  Gage  af  500  Kr.,  fri  Bolig,  Brændsel,  Belysning,  OpTartnfng  samt 
Middagsmad  paa  Vagtdagene.  Ansøgninger,  Indeholdende  de  fornødne 
Oplysninger  (v.  Ugeskr.  f.  Læger  3dje  Række  XV,  1873,  Mr.  1)  Indleveres 
paa  Forstanderens  Rontor  i  Kommunehospitalet  inden  den  24de  d.  M. 


AflAedlgelM.  Under  10de  April  er  Læge  I  Jolianebaabs  Distrikt  I 
Sydgrønland  O.  Jessen  efter  Ansøgning  afskediget  1  Natde  og  med 
Ventepenge. 
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1}  Det  aarllge  Bidrag  er  mindst  10  Kr.  Det  slaar  ethvert  Medlem  frit 
for  at  kbpiulisere  sine  aarllge  Bidrag  ved  paa  én  Gang  at  indbetale 
1  SelskabeU  Kasse  260  Kr.,  eller  derover. 


sos 


V^DøTiebtr.  Under  9de  April  er  prakt.  Læge  1  Vejle  J.  G.  Klem 
allern.  udnævnt  til  Dlstriktfllæge  i  Vejle  Lægedlslrikt 

—  Under  10de  April  er  Cand.  med.  A  chir.  H.  O.  J.  Schmedes 
allern.  udnævnt  til  Læge  i  Julianehaabs  Distrikt  1  Sydgrønland. 


•fertilt  eTer  8jgd«iiHe^  BødifaM  •g  Mtler  i  IJøbcihtm. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læget  er  1  Ugen  4de  — 10de  April  an- 
meldt 832  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  714  af  Farsoter,  nemlig: 
Kopper  •,  Skaalkopper  14,  Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  5,  ondartet 
Halssyge  10,  Strubehoste  A,  Kighoste  42,  Faaresyge  11,  gastr.  Feber  31, 
tyf.  Feber  2,  exantpmatisk  Tyfus  ■,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  •, 
indeni.  Kolerai  og  akut  Diarré  75,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  19, 
Barselfeber  5,  ondartet  Saarfeber  »,  Koldfeber  10,  Bryslkatarr  264,  Grippe  9, 
Lungebetændelse  38,  Halsbetændelse  84,  akut  Ledderevmatisme  28,  tfndre 
Parsoter  59  (bl.  Øjenbet.  10,  Zona  4,  Nældefebers,  Fnrunkier5,  Erytem  •, 
Stomatitis  1,  Skørbug  •  og  Rodlinger  36  Tilfælde;  1  den  senere.  Tid  en 
Del  Tilfælde  af  trakomatøs  ConjanctivlUs  blandt  Asylbern  paa  Kristians- 
havn);  desuden  Gonorré  68,  venerisk  Saar  2t,  erhvervet  Syfliis  9,  med- 
født Syfilis  2,   Fnat  8,  Drankergalskab  5  og  Brændevinssygdom  5. 

Af  de  anmeldte  epidemisie  Sygdomme  ere  de  flesie  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i :  Gammelslrand,  Vestergade  og^  Lille 
Torvegade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  104.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  15 
(ondartet  Halssyge  3,  Straliehoste  1,  Kighoste  4,  indeni.  Kolera  og  akot 
Diarré  3,  Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  2);  Blodforgiftninger  3; 
konstitutionelle  Sygdomme  28  (Lungesvindsot  16);  voldsomme 
Dødsaar^eger  2  (Selvmord  1);  DannelsesfeJI  4;  lokale  Organ- 
sygdomme 33;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  3;  andre  hyppige 
Oødsaarsager  16  (Tæring  hos  Smaabern  5). 

Levendefødte  ere  189  (87  Drenge,  102  Piger);  Dødfødte  7. 

I  den  forløbne  Uge  har  Varmen  været  normal  uden  Nattefrost,  Baro- 
metret roligt  med  overvejende  sydøstlige  Vinde  og  tør  Luft 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  86,  af  Mæslinger  53,  af  Skarlagensfeber  27;  i  Liver- 
pool af  Kopper  4;  i  Kristlania  af  Skarlagensfeber  4;  i  Stokholm  af 
Mæslinger  6,  af  Skarlagensfeber  7;  i  Kenigsberg  af  Skarlagensfeber  3, 
•af  Difteritis  og  Kronp  5;  i  Danzig  af  Skarlagensfeber  5,  af  Difteritis  og 
Kroop  3;  1  Stettin  af  Kopper  1,  af  Difterilis  og  Kroup  4;  i  Hamborg  af 
Mæslinger  1.  af  Skarlagensfeber  I,  af  Difteritis  og  Kroup  4;  i  Berlin  af 
Skarlagensfeber  12,  af  IMfteiitls  og  Kroup  27,  af  tyf.  Feber  6;  i  Bryssel 
af  Kopper  1,  af  Difteritis  og  Kroup  3;  1  Paris  af  Kopper  7,  af  Mæs- 
linger 6,  af  Difteritis  og  Kroup  76,  af  lyf.  Feber  18,  af  Dysenteri  1;  i 
Wien  af  Kopper  21,  af  Difteritis  og  Kroop  21,  af  tyf.  Feber  27;  i  Rom 
af  Kopper  4,  af  Difteritis  og  Kroop  8;  i  Alexandria  af  Dysenteri  7;  i 
Ny- York  af  Skarlagensfeber  22,  af  Difteritis  og  Kronp  39;  1  KalkntU  at 
asiatisk  Kolera  10;  I  Bombay  af  Kopper  35,  af  asiatisk  Kolera  19;  1 
Madras  af  Kopper  206,  af  asiatisk  Kolera  261. 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  øig  i  Redaktørens  Bopal  VeBterbrogade  Nr.  37 
l8te  Sal. 
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Ayertissementer. 


N«  S«  li«  P«     Møde    don    »e^e    A.pril    Kl.  '?'«/«. 


■  ■  y 


Vakcinations  •  Protokoller. 

Skema  tU  forordnede  VakcioatioDft- Protokoller  å  6  Øre 
Arket,  ligesom  færdige  Protokoller,  faas  bos 

Gothersgade  31. 

Glutenmel 

fra  Kjøbenhayns  Sti?elsefabrik 

fremstillet  efter  Br.  Dr.  med.  V.  BiMes  AovisDing  sælges  fra 
Østergades  IMaterialhandel  å  I  Kr.  25  Øre.  pr.  Pund. 

Naturlige  Mineralvande 

baves  i  Foitaad  eller  besørges  ved 

Svane'Jpotékee, 

KJøbenhaVD. 

Paa  C  i.  Idfieb  Forlag  er  udkommet: 

Vejledning 
til 

Konsten  at  pleje  Syge. 

Efter 

Florence  S.  Lees'  Handbook  for  Hospitals  Sisters 

Oversat  af 
S.  Xjiittioliau. 

Med  Fortale  af 

Pr.  mqd.    S.  Engelsted. 

Prii:  2  Kr. 


»■"  'i"- ' 


Avertissementer  indrykkes   for  en  Pris  af  25   Øre   pr. 
Petitlinie. 


— p- 


Btalico  Lonet  Bfeftrykkeri.     C.  k.  Rifd'eU  Ftrlif. 


^jfhMkarL  B.  M.  ifril  VStt. 


Ugeskrift  for  Læger. 

34«  Række  XXIII.  Nf.  20. 


Redigeret  af  Dr.  ?.  BiMe. 


Indliold:  Jil.  FtUriu:  Rj  MdioHk  iHtoriiifaiTiiif  i  T^iUai.  L.  «.  DtTirtii: 
hifHTiitetiM  Bibidiii  m4  Baii.  D<  fjiitlffiike  Tirftaiig«  af  M  lalicjliin 
laim.    fitktoriiiyilaU.    DødifiJd.    iBgn«  bkikani.    De  Imk«  Lagin  8j|»- 


Ny  nedieiisk  HistorieskrlTiiig  i  Tjrsldudi« 

Meddelt  af  Dr.  Jul.  Petersen. 


(Fortsat) 


\i  overspringe  den  næste  forholdsvis  mindre  interessante 
•Klassiker*  Wichmann  for  at  standse  et  Øjeblik  ved  Arkia* 
teren  Sensier,  i  hvem  vi  ikke  alene  finde  en  tiltalende 
Personlighed,  men  tillige  en  Landsmand,  idet  han  er  en 
Sydslesviger,  Søn  af  en  Præst,  der  dede  tidlig  og  efterlod 
en  fattig  Enke  med  6  Børn.  Den  Søn,  vi  her  beskæftige 
os  med,  kunde  med  Møje  holdes  i  Gymnasierne  i  Busum 
og  Slesvig,  hvorfra  han  gik  til  Gdttiogen  for  at  studere 
Teologi;  men  ligesom  den  store  Boerhaave  forlod  han 
snart  denne  Videnakab  for  at  vende  sig  til  Medicinen.  Han 
nedsatte  sig  som  Læge  i  Preetz,  og  Rohlfs  skildrer  i 
smukke  Træk,  hvorledes  han  her  midt  under  en  fattig,  be* 
sværlig  og  opoffrende  Praktik,  under  trykkende  Nærings« 
Borger^  ufortrødent  arbejdede  ogsaa  i  videnskabelig  Retning 
og  efterhaanden  vendte  Opmærksomheden  saa  meget  paa 
sig,  at  han  sammen  med  Struensee  blev  foreslaaet  til  at 
være  Kristian  den  Syvendes  Rejselæge«     Struensee.  blev 

34|a  Bakk«.  234t  Bd. 
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søm  l)ek|eDdt  foretrakken ,  men  kort  efter  blev  Hensier 
ndnæynt-  til  rArkiatert  og  modtog  derpaa  .en  Kaldehe  til 
Universitetet  i  Kiel.  «Ber  begyndte  nu  en  ny  Fase  i  hanø 
Liv.  Ben 8 ler  var  i  Livets  haarde  Skele  modnet  til  en 
fuldendt  *  Lsge.  Dans  Erlhringer  vare  originale ,  dertil  op- 
levede -ved  Privatsygesengeo ,  hvad  der  paatrykker  dem 
et  ganske  andet  Stempel ,  end  naar  de  indsamles  i  en 
Bospitalspraxis.  Forskjellen  mellem  begge  disse  Indsamlings- 
raaader  er  saa  stor,  at  vi  næsten  turde  paastae,  at  don  unge 
Lege,  der  blot  i  Hospitalet  blev  uddannet  til  sit  Kald,  selv 
med  fortræffelige  A;ilæg  løvrigt »  aldrig  kan  blive  en  virkelig 
stor  Læge.t 

Professoren  blev  den  tidligere  beskedne  Landlæge  lig, 
ingen  Fornemhed  kom  tilsyne.  «Den  Iver,  som  Hen  sier 
hidtil  havde  anvendt  paa  sin  Praiis,  overførte  han  fuld- 
kommen paa  Udøvelsen  af  sit  Lærerembede.  Derfor  ind- 
skrænkede han  sig  ved  Siden  deraf  til  en  lille  Praxis*  — 
til  Forskjel  fra  de  fleste  af  Tysklands  nuværende  Elinikere; 
selv  en  forholdsvis  saa  idealistisk  anlagt  Mand  som  BlU- 
roth  taler  i  sin  for  ikke  længe  siden  udgivne  mærkelige 
Bog  tOas  Lehren  und  Lernen  der  medisinlschen  Wissen- 
schaften  an  den  deutschen  Universit&ten*  ringeagtende  om 
det  « Martyrium  •  at  være  en  ren  Katederprofessor  og  frem- 
hæver det  som  selvfølgeligt  for  en  Universitetskliniker,  at 
han  benytter  sin  Avtoritet  til  at  vinde  indbringende  Praiis 
for  at  kunne  føre  et  nydelsesrigt  Liv.  At  Hensier  viede 
Lærergjerningen  alle  sioe  Kræfter,  fremgaar  allerede  af,  ^t 
hans  Forelæsninger  strakte  sig  over  Antropologi,  Fysiologi, 
Patologi ,  Diætetik ,  Retsmedicin  og  itfedicinens  Historie. 
Karakteristisk  for  ham  var  videre,  at  han  tsem  Fjende  af 
Specialismen  fornemlig  stræbte  hos  sine  Elever  al  vækkø 
Trang  til  universel  Dannelse  og  animerede  dem  til  ogsaa  at 
dyrke  de  skjønne  Videnskaber.  Ogsaa  deri  kan  han  gjæide 
for  et  Mønster  paa  en  akademisk  Lærer,  at  han  gjorde  elg 
Umage  for  at  tage  sig  af  hver  enkelt  Stodent,  medens  det 
nu  desværre  er  Skik,  at  den  akademiske  Lærer  opfører  en 
kinesisk  Mur  mellem  sig  og  sine  Elever.  Hvor  mange  Stn« 
denter  gaa  ikke  til  Grunde,  fordi  der  fattes  dem  Lc;)Ughed 
til  at  betro  sig  til  en  trofast  erfaren  æMre  Venø  Ledelse. 
Ben  si  er  var  stadig  rede  for  enhver  Student  ned  Raad  o§ 
Bistand.  •  Sin  største  videnskabelige  Fory eneste  •  har  ban 
paa  det  historiske  Omraade  som  den,  der  har  grondel  og  i 
forskjellige  Retninger  ogsaa  udført  den  •  historiske  Pato« 
logi*;  dette  har  Jeg  allerede   ovenfor  omtalt  og  Jeg  øknl 
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derfor  bar  ikke  dv«le  derved,  meoforiade  Hen  sier  for  al 
gaa  ever  Ml  en  eoden  mere  betydniogeruld  Kiaeatker)  der 
Ijgelfdee  var  DniversUeUkliniker,  ntmlig  Peter. £raken- 
berg  i  Balle. 

Krakefi-berg  er  raaaske  den  eaeste  af  de  her  ikUdrede 
■Klassikere*!  Bom  den  yngre  Slægt  allerede  under  Eiame&e* 
studiet  dog  bar  iåaet  lidt  Interesee  for,  nemlig  gjenDem 
Niemeyere  Lisrebog.  Nieineyer  nøvoer  ofiere  sia  kil« 
ttiske  Lærer  og  meddeler,  hvad  ban  har  lort  boa  deone, 
paa  en  aaadan  Maade,  at  man  faar  faodtrykket  af,  at  Kra-» 
lieoberg  maa  luve  vasret  en  meget  belydeUg,  en  virkelig 
genial  Kliniker.  Og  det  var  han  tilvlaae.  Dan  har  tilmed 
ganske  saBrlig  Betydning  som  den,  der  mere  end  nogen 
Anden  har  bidraget  til  at  hjælpe  den  tyake  Midiein  over 
den  taagede  naturfllosoflske  Doktrinarisme  og  den  derpaa  fel« 
gende  ikke  mindre  systematiserende  naturhistoriske  Skole  og 
hjælpe  den  til  et  mere  holdlMirt,  sundt  realistisk  Stand** 
pnnkt.  Vistnok  de  Fleste  af  den  nye  tyske  Medicina 
ældre ,  betydelige  Mænd  ere  ogsaa  ligesom  N  i  e  m  e  y  e  r 
Krokenbergs  Disciple,  •kf  alle  denne  Periodes  Klinikeret, 
siger  Rohlfa,  ver  han  den  eneste,  der  holdt  aig  fuldstændig 
Qemt  fra  ethvert  System.  Onder  de  veilende  Systemer  blev 
Halle  ved  at  være  den  Magnet,  der  tiltrak  og  ftengslede  alle 
fremadatræbende  og  dygtige  Læger.  Naar  vi  aknlle  fbraoga 
at  ndkaate  et  naturtro  Billede  afKrnkenberg,  aaa  knnne 
vi  kun  gjere  det  ved  at  sige,  at  samtlige  gode  og  held« 
bringende  Bestræbelser  paa  den  praktiske  Medioine  Omraade 
i  det  1 9de  Aarhundrede  —  hvilke  senere  udartede  og  forte 
Terapien  i  Fordærvelse  —  have  været  koncentrerede  i  Kro* 
kenberg  i  harmonisk  Enhed  og  i  rette  Maal.  Haaa  var 
det,  der  farst  aabnede  et  Asyl  Tor  Auskultationen  og  Perkus'* 
aionen  i  sin  Klinik,  men  det  var  dog  Qernt  fra  ham  alene 
at  lægge  Vægt  paa  den  fyaikalske  Undersagelaeametodie  som 
diagnostisk  Hjælpemiddel;  lige  aaa  hajt  vorderede  han  en 
omhyggelig  anstillet  Sygeeiamen  og  den  logiske  Sammen« 
knytning  af  de  ved  Sandaerne  indvundne  Reaultater«  En 
lige  aaa  rigtig  Anskuelse  havde  han  om  Fyaiologtene  Betyd* 
ning  for  Patologien ;  Intet  laa  ham  Qernere  end  al  vlHe 
idenUficere  de  fysiologiske  og  de  patologiake  Proeeaaer* 
AnvenMaen  af  Mikroskopet  og  af  Kemien  lod  han  «<S^ 
være  meget  roagtpaaliggende,  dog  benyttede  han  bagge  Deia 
ion  aom  diagnostisk  Hjælpemiddel;  han  erklærede  dem  HAa, 
aaaledea  aom  den  til  E&trem  forfaldne  Nutid,  tor  ™^ 
aagen  og  betegnede  ikke  den  som  en  fuldendt  l<æge,  nar 
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iUe  havde  UiegDet  «jg  mere  end  den  tekniske  Færdighed  i 
at  omgaas  dermed.  Den  patologtake  Anatomis  Værd  vidste 
logen  at  skatte  højere  end  han,  derimod  var  det  ham  fuld- 
kommen fremmed  at  hæve  den  over  Terapien  og  at  gjøre 
det  til  Lægegjerningens  Tyngdepunkt  at  forstaa  patologisk 
Anatomi  og  foretage  Sektioner.  Terapien  var  og  blev  for 
ham  det  Brændepunkt,  i  hvilke  alle  Radier  af  den  læge«* 
videnskabelige  Viden  skulle  koncentrere  sig.  I  sin  hele 
Anskuelsesmaade  var  han  —  saaledes  aom  Grundtonen  i  det 
19de  Aarhundrede  fører  det  med  sig  —  realistisk  og 
lagde  den  allerstørste  Vægt  paa  Uddannelsen  af  Sandserne 
hos  Lægen,  men  dog  var  han  langt  fra  at  hengive  sig  saa- 
ledes til  Beaiismen,  at  han  kom  Materialismen  nær.  Meget 
mere  var  hans  Realisme  baaret  og  gjennemvævet  af  en  til- 
trækkende Idealisme.  Derfor  lagde  han  ogsaa  det  største 
Eftertryk  paa  en  humanistisk  Dannelse  hos  Lægen.« 
Krukenberg  var  nu  ikke  alene  medicinsk  Kliniker,  men 
tillige  dygtig  Kirurg.  tDet  19de  Aarhundrede  havde  ført  den 
lange  Strid  til  End«,  om  Medicin  og  Kirurgi  ogsaa  praktisk 
skulde  være  forenede.  Ved  Midten  af  Aarhundredet  e&iste- 
rede  der  ingen  tysk  Stat,  i  hvilken  den  hidtil  stedfundne 
Adskillelse  ikke  var  ophævet,  i  det  Mindste  ikke  i  Principet. 
Staten  forlangte  nu,  at  Æskulaps  Discipel  skulde  være  i  lige 
Grad  baade  Mediciner  og  Kirurg.  Krukenberg  er  af  de 
tyske  Klinikere  den  eneste,  som  viste  ved  sit  egetEzempel, 
at  denne  terapevtiske  Opfattelse  fuldt  kunde  realiseres.  Ham 
var  det  givet  at  udføre  en  Kataraktoperation  med  den  samme 
Præcision,  hvormed  han  stillede  en  medicinsk  Sygdoms- 
diagnose.« 

Krukenbergs  kliniske  Lærervirksomhed  giver  en  af 
hans  dygtigste  Disciple,  den  højt  fortjente  Balneolog  Braun, 
følgende  skjønne  Eftermæle:  •Dei  har  altid  været  saaledes, 
at  kun  den  Lærer  bar  været  i  Stand  til  at  danne  en  virkelig 
Skole,  som  selv  virkelig  var  sine  Disciples  Mester,  som 
satte  sin  hele  Personlighed  ind  paa  sin  Kunst  og  sit  Lærer^ 
kald  og  fuldstændig  hengav  sig  til  Disciplene.  En  saadan 
Mester  var  Krukenberg.  Ligesom  han  ganske  hengav  sig 
til  Disciplen,  saaledes  henrev  han  ogsaa  denne  og  det  ikke 
blot  ved  sin  Viden,  sin  Dygtighed  og  sin  Lære,  men  netop 
som  en  Commilito,  der  lærende  med  os  førte  os  ind  i  den 
fælles  Lærers  Høresal:  til  den  ved  Sygesengen  sig  aaben- 
barende  Natur,  og  ved  Hjælp  af  sin  slørre  Portrolighed  med 
denne  ■  forklarede  os  dens  Sprog.  Lægen,  naar  han  virkelig 
vkal  fortjene  dette  Navn,  kan  ikke  andet  end  bestandig  være 
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baade  Lærer  og  Discipel.  Bana  StiUiDg  og  hana  VexeWirk*- 
niDg  med  Kaldefællerne  medfører  det  uopharlig.  Ban  er 
selv  sin  egen  Lærer  og  Discipel ,  Ddøvelsen  af  hans  Kunst 
er  tillige  en  Fremarbejden  paa  dens  Udvikling,  og  om  han 
ogsaa  ved  sin  Banes  Slutning  staar  fjernere  fra  dens  Fuld* 
endelse  end  han  drømte  ved  Begyndelsen,  saa  har  han  dog 
den  Tilfredsstillelse  at  have  gjort  et  Skridt  fremad  og  den 
Lykke  i  denne  bestandige  Stræben  og  Arbejden  at  være 
forbleven  ung.  Denne  Uogdom  var  det,  som  uimodstaaelig 
rev  os  med  hos  den  tredsindstyveaarigeK ru  kenberg;  kun 
det  graa  Haar  og  det  bøjede  Boved  forkyndte  os  Mesterens 
Alder,  hvorimod  der  fra  de  straalende  Øjne,  fra  hans  Mine«- 
spils  Bevægelighed  og  hans  Legeroes  Elasticitet  lyste  os  en 
Ungdom  i  Møde,  som  snart  beskæmmede  vor  egen,  snart 
gav  08  den  friske  Trøst,  at  Ungdommen  er  udødelig,  naar 
den  kun  selv  vil,  naar  den  kun  søger  sin  Glæde  ikke  i  Ny- 
delsernes Magelighed,  men  i  en  arbejdsom  Stræbens  Lyst. 
Vi  Ynglinge  saa  vort  Kald  legemliggjort  i  en  Personlighed, 
hvis  Lykke  ganske  blev  baaret  af  delte  Kald,  som  vi  for- 
trolig kunde  nærme  os,  og  som  fjern  fra  fornem  Selv- 
behagelighed hengav  sig  til  de  Unge.  En  Læge  som  han 
kunde  ikke  være  andet  *  end  Eklektiker  og  det  Eklektiker  i 
Ordets  bedste  og  frugtbareste  Betydning;  thi  paa  den  ene 
Side  fandt  han  i  den  Skepsis,  som  ban  med  konsekvent 
Strenghed  øvede  ogsaa  mod  sig  selv,  den  rette  Beskyttelse 
mod  enhver  fristende  Illusion,  og  paa  den  anden  Side  besad 
han  selv  en  fyldestgjørende  Fond  af  positiv  Erfaring  til  der^ 
ved  at  kunne  maale  Værdien  af  det  Nye.  Bans  Eklekticisme 
var  ikke  magelig  og  fornem,  men  ivrig,  søgende  og  sam- 
vittighedsfuld, og  derved  blev  han  for  os  Profet  om  den 
-Fremtid,  som  vi  nu  ere  naaede  til.  For  at  kunne  slutte  os 
til  denne  nye  Tid  have  vi  derfor  ikke  behøvet  at  forlade 
vor  gamle  Mester,  men  kun  afvandre  videre  paa  den  Vej, 
han  førte  os  ind  paa.  At  det  er  blevet  os  lettere  end  Andre 
at  overstaa  vor  Tids  Revolution ,  det  have  vi  ham  at  takke 
for;  thi  han  havde  i  os  lagt  den  Grund,  der  gjorde  os  det 
muligt  at  blive  ved  at  være  Læger,  da  Tiden  tvang  os  til 
at  blive  Naturforskere.« 

De  største  og  bedste  Klinikere  have  ofte  kun  skrevet 
meget  Lidet,  hvad  der  i  og  for  sig  jo  ogsaa  er  meget  na- 
turligt for  saadanne  Momentets  og  Bandlingens  Mænd;  det 
gjælder  t.  Ex.  ogsaa  om  Oppolzer,  for  at  nævne  en  Per- 
sonlighed, som  tilhører  vor  egen  Tid.  Deller  ikke  K ru- 
kenbergs  literære  Arbejder  ere  meget  omfattende,   men 
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dog  bftr  haD  efterladt  nok  ttt  at  man  derefter  -kao  ikjonnéi 
at  Brauns  Dom  er  vel  grandet,  og  ai  han  virkelig  har 
¥sret  en  aaa  betydelig  Personlighed,  at  den  pral&tiske  Medi« 
efns  Bistorie  vel  bør  erindre  ham  og  hans  Fortjenester. 
Det  er  aabenbart  væsentligst  ham,  der  holdt  den  tyske 
Medidn  oppe  I  kyndig  hippokratisk  Aand  under  Naturfiloso- 
fiens og  den  naturhistoriske  Skoles  mislige  flerskerperioder 
og  paa  en  overlegen  Maade  mæglede  mellem  den  solide 
Del  af  den  gamle  Medicin  og  den  nye  naturvidenskabelige 
,  Retning.  Under  Udarbejdelsen  af  mine  kritisk- historiske 
Forelæsninger  kjendte  jeg  desværre  ikke  hans  «JahrbQcher 
der  ambulatorischen  Klinik  eu  Ballet,  og  jeg  har  derved 
forbigaaet  et  ikke  uvæsentligt  Element  i  den  nye  tyske  Medi- 
cins Udvikling;  thi  disse  Aarbager  indeholde  ret  betyd- 
ningsfulde Bidrag  til  Præcisering  og  Opklaring  af  de  almin- 
delig-terapevtiske  Grundproblemer  særlig  under  Overgangs- 
perioden mellem  det  Gamle  og  det  Nye.  Navnlig  gjælder 
dette  om  Indledningen  til  1ste  Bind,  hvoraf  jeg  her  skal  give 
et  Citat:  tUnge  Læger  begynde  sædvanlig  deres  Praxis  med 
for  store  Porhaabninger,  de  tiltro  Kunsten  alt  for  meget  og 
blive  forst  lidt  efter  lidt  hetbredede  for  denne  indbildning, 
men  forfalde  da  let  til  den  modsatte  Pejl  og  blive  for 
mistroiske  mod  al  Kunsthjælp,  en  Afvej,  der  ikke  er  mindre 
ensidig  end  skadelig.  Mange  Lærere  bolde  af  bestandig 
kun  at  vise  Lægekunsten  i  dens  Glands,  derimod  at  skjule 
dens  Buller  og  Svagheder.  De  fleste  og  mest  yndede  af 
vore  terapevtiske  Baandbøger  fremstille  Lægens  Virken  som 
overordentlig  let,  ere  fulde  afMidler og  Kurmetoder,  selvmod 
de  mest  uhelbredelige  Sygdomme.  Den  der  læser  dem  maa 
højlig  undre  sig  over,  hvorledes  det  er  muligt,  at  dog  saa 
mange  Sygdomme  blive  uhelbredelige  eller  dødelige.  Bvor 
meget  love  ikke  vore  Skrifter  om  Lægemiddeliæren,  det  er 
lutter  fortræffelige  Midler,  der  ikke  kunne  roses  nok.  Ja, 
bvor  mange  forskjellige  Dyder  tillægges  der  ikke  et  og 
samme  Middel  I  Læser  man  disse  Lovprisninger,  maa  man 
virkelig  undertiden  næsten  tro,  at  man  staar  for  en  Mark* 
skrigerbod.  Vor  [(unst  formaar  visselig  oftere  at  udøve  en 
afgjørende  Virkning,  men  lad  os  dog  endelig  ikke  miskjende, 
at  i  saare  mange  Tilfælde  er  den  fuldkommen  overflødig 
elier  intetsigende  og  utilstrækkelig,  ofte  ligeftem  skadelig. 
Gid  det  i  Baandbøgerne  kunde  blive  fremhævet  stærkere, 
hvor  mange  Syge  der  komme  sig  ganske  af  sig  selv,  gid 
man  ikke  altid  vilde  meddele  Kure,  der  ere  lykkedes,  men 
ogBaa  saadanne,  der  sloge  fejt,  gid  man  maatte  have  Kraft 
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Mk  lil  rrii  at  tilttea  det,  naar  et  Mltgreb  fra  Løgesa  Side 
bar  foraanegei  en  Bkæbaesvaoger  Veadingi  gid  inaD  ikke  vilde 
overse,  at  for  lige  beskæftigede  Læger  dø  1  Reglen  omtrent 
Uge  mange  Syge,  at  Dødelighedaforboldet  omtrent  er  for- 
Idevet  det  samme,  omendskjeodt  Intet  under  Solen  er  saa 
forsl^elljgt,  saa  vaklende,  saa  foranderligt  som  medicinske 
Teorier  og  Kurmetoder.  Unge  Læger  maa  vistnok  gjøres 
fortrolige  med  Kunstens  fordelagtige  Sider,  for  at  de  kunne 
liengive  sig  til  den  med  Lyst  og  Mod,  men  de  maa  ogsaa 
tidlig  faa  Øje  for  dens  Huller,  for  at  de  kunne  bevares  for 
Overmod  og  anspores  til  Flid.*  Derpaa  følger  en  veltalende 
Apologi  for  Kirurgien  og  dens  Ligeberettigelse  med  Hedi- 
einen.  Aarbøgeme  udkom  nemlig  paa  en  Tid  (1820),  hvor 
Kirurgien  endnu  blev  betragtet  som  noget  Simplere  end 
Medicinen,  som  et  Haandværk,  hvilket  de  mere  aristokratiske 
Læger  næsten  ikke  værdigede  at  give  sig  af  med.  I  det  halve 
Aarbundrede,  som  derefter  er  bengaaet,  er  Kirurgien  ikke  alene 
bleven  ligeberettiget  med  Medicinen,  men  er  stærkt  paa  Veje 
til  at  faa  Forrangen,  og  med  Rette;  den  solideste  Del  af 
den  korative  Terapi  bliver  mere  og  mere  en  kirurgisk.  Lige* 
ledes  taler  Er u kenberg  Obstetrikens  og  Gynækologiens  Sag 
og  akcentuerer  i  det  Hele  stærkt  Nødvendigheden  af  en 
alsidig  Uddannelse.  Dernæst  dvæler  ban  ved  Lægernes 
Fordaonelse,  fremhæver  Vigtigheden  af  en  grundig  humani* 
slisk  Dannelse  og  vil  have  den  betrygget  ved  en  strengt 
gjennemført  Uodervisningsplan.  Ban  titføfer:  aJeg  véd  vel, 
at  for  enkelte  Ynglinge  er  Udførelsen  af  denne  Tanke  unyttig 
og  vil  synes  ligefrem  trykkende,  (hi  netop  de  bedste  Hoveder 
bolde  ikke  af  Tveng,  roen  disse  udgjøre  dog  altid  kun  et 
Mindretal,  til  hvilket  man  ikke  kan  tage  Hensyn  ved  Ind- 
retninger, der  ere  beregnede  paa  Massen,  og  det  saa  meget 
mindre,  som  det  sande  Geni  altid  véd  at  finde  sin  egen 
Vej.  Paa  denne  meget  simple  Maade  kunde  den  uheldige 
Planløshed  i  Studiet  let  forhindres.  Navnlig  den  almin- 
delige Patologi  og  Terapi  bliver  ofte  i  højeste  Grad 
forsømt,  skjøodt  disse  netop  ere  de  Discipliner,  som  virke 
mest  tiltrækkende  paa  den  lænkende  Læge.«  Denne  sidste 
Klage  passer  desværre  kun  altfor  godt  ogsaa  paa  den  nu 
gængse  lægevidensiuLbelige  Undervisning.  Derpaa  viser  han 
klart  den  kliniske  Undervisnings  store  Betydning,  fordrer,  at 
Disciplene  tidlig  skulle  begynde  at  deltage  deri  for  at  ud-** 
danne  deres  Iagttagelsesevne,  og  gjør  gjældende,  at  Lærere 
i  Patologi  og  Terapi  altid  tillige  bør  være  fungerende  Kli- 
nikere.  «Dnge  Læger  maa  ikke  glemme,  at  de  ere  den  fat« 
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lige  Syge  megen  Tak  skyldige,  idet  disse  ere  dem  i  høj  Grad 
behjælpelige  ved  Erhvervelsen  af  de  grundige  Kundskaber, 
hvorved  de  grunde  hele  deres  senere  Lykke.  —  Enhver  prak* 
tisk  Læge  maa  tidlig  vænne  sig  til  at  omgaas  meget  med 
de  forskjelligste  Mennesker,  og  Begyndere  kunne  ikke  tidsnok 
øve  sig  i ,  taalmodig  at  finde  sig  i  Menneskehedens  Svag- 
heder og  Daarskaber.t 

Tilsidst  giver  han  sin  almindelig*terapevtiske  Grund« 
anskuelse:  •!  de  fleste  Tilfælde  er  vor  Kurplan  højst  sinipel. 
Vi  overbevise  os  daglig  mere  om,  at  mange  Sygdomme 
allerede  ved  en  hensigtsmæssig  diætetisk  Behandling,  uden 
alle  Lægemidler,  kunne  helbredes  hurtigt  og  sikkert,  ja  at 
mange  Syge  let  komme  sig  uden  Lægemidler  selv  under  til- 
syneladende meget  ugunstige  ydre  Forhold.  De  organiske 
Legemers  Livsprincip  er  den  eneste  helbredende  Kraft,  og 
Helbredelse  indfinder  sig,  saasnart  kun  de  ydre  Betingelser 
for  dens  Virksomhed  ere  tilstede.  Besindige  Læger  have 
altid  været  overbeviste  om  denne  Sandhed.  Tusinder  af 
Fænomener  forkynde  den  for  højt  til  at  den  kunde  blive 
overset.  Ville  vi  være  ærlige,  saa  maa  vi  indrømme,  at  vore 
Begreber  om  Organismernes  Liv  i  sund  og  syg  Tilstand  ere 
højst  dunkle  og  forvirrede,  vor  Viden  om  Helbredelsesproces- 
sens Betingelser  meget  ringe  og  vore  Erfaringer  i  denne  Hen* 
seende  meget  tvetydige.  Men  hvem  kan  da  undskylde  det, 
naar  vi  ved  en  saadan  Tingenes  Tilstand  gribe  ind  saa 
dristig,  som  om  vi  kjendte  alle  Forhold  fuldkommen?  Lægen 
maa  være  gjennemtrængt  af  en  from  Ærefrygt  for  Naturens 
Virksomhed,  og  selv  hvor  denne  ikke  synes  tilstrækkelig, 
maa  Beskedenhed  og  klar  Indsigt  i  vor  Videns  Mangel- 
fuldhed lede  vore  hjælpende  Forsøg.  For  den  unge  Læge 
er  det  raadeligst,  først  at  gjøre  sig  bekjendt  med  de  paa- 
lideligste  Midler  og  med  de  Fordele|,  som  en  kyndig  An- 
vendelse deraf  giver.  Vore  bedste  og  mest  erfarne  Læger 
anvende  netop.de  færreste  og  simpleste  Midler,  medens  de 
mindre  kyndige  bestandig  snappe  efter  nye  Midler,  fordi 
de  i  Virkeligheden  ikke  forstaa  at  anvende  nogen.  Unge 
Læger  skulle  først  fornemlig  kjende  de  ved  lang  Erfaring 
prøvede  Midler  og  Kurmetoder.  Derved  ville  de  bedst  føres 
til  Grundighed  og  bevares  mod  den  barnagtige  Glæde  over 
Alt,  hvad  der  er  nyt,  og  mod  den  slemme  Tilbøjelighed, 
bestandig  at  ville  experimentere.  Dog  tør  Kliniken  heller 
ikke  tiænge  for  ensidigt  ved  det  Gamlet 

Disse  lige  saa  oprigtige  og  beskedne,  som  overlegne 
Udtalelser  vidne  hejt  om  den  ægte  Kliniker.    Her  er  ingen 
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Jagen  efter  eD  Skiooterlegenbed ,  ingen  DfejlbarhedspraBten^ 
Biener,  ingen  Forsøg  paa  at  blænde  de  Dnge  ved  nye  Bra- 
vounnetoder.  Den  bippokratiske,  besindige  og  forsigtige 
Medicin,  der  sætter  Naturens  belbredende  Kraft  over  Kunst- 
bjælpen,  der  langt  beliere  vil  begrænse  sig  til  fordringsløs 
byggiejnisk-diætetisk  Ombn  end  udsætte  sig  for  at  skade  de 
Syge  ved  stærkere  Indgreb,  bar  ber  en  kyndig  Talsmand, 
bvis  Ord  ogsaa  den  nuværende  Slægt  kunde  have  Gavn  af 
at  lægge  sig  paa  Sinde.  Den  Bengivenhed  og  Begejstring, 
hvormed  K  ru  kenberg  endnu  bestandig  omtales  af  fremd- 
ragende ældre  tyske  Læger,  er  sikkert  vel  grundet,  og  den 
bnroane,  ægte  fordringsløse  Aand,  som  karakteriserede  Me- 
steren, mærkes  ogsaa  bos  de  fleste  af  bans  Disciple,  den 
nuværende  ældre  Generalion  i  Tydskland.  Desværre  mærkes 
den  mindre  bos  den  yngre  tyske  Generation ,  Nutidens 
•eiaktet  Klinikere,  der  i  kortsynet  Positivisme  kun  ville 
anerkjende  de  tnyeste  Resultater*  og  selvtillidsfuldt  mene, 
at  Medicinens  rette  Praiis  alene  skBl  bygges  derpaa;  Boblfs's 
Bebrejdelser  mod  dem  svæve  ikke  i  Luften,  kun  Skade,  at 
bans  Udtryk  ere  saa  yderlige,  at  ban  vanskelig  kan  vinde 
Samstemning.  (Sluttes.) 


LugiesTiiidMteM  Behaailiig  ned  Bade. 

Efter  L.  6.  Dovertle,  BaMæge  ved  Skdfde  VaDdkonostalt 

(Eira  Nr.  8.    1876). 


Anvendelsen  af  Bade  mod  Lungesvindsoten  er  ikke  noget 
Nyt,  efterdi  Fleury  allerede  for  omtrent  30  Aar  siden  bar 
anbefalet  og  anvendt  en  saadan  Bebandlingsmaade,  der  senere 
er  bleven  adopteret  af  Brehmer  i  GOrbersdorf,  af  Fin- 
lænderen Bonsdorff  o.  FL  Omendskjendt  nu  Anvendelsen 
af  Doucber  danner  et  væsentligt  Led  i  Bebandlingen  af 
Ftisikerne  baade  i  Davos,  i  Falkenstein  o.  s.  v.  samt 
paa  forskjellige  svenske  Vandkuranstalter,  bar  denne  Be- 
bandlingsmaade dog  ikke  kunnet  vinde  frem  til  almindelig 
Anerkjendelse.  Da  Forf.  imidlertid  føler  sig  overbevist  om 
dens  Nytte  for  mange  Tilfældes  Vedkommende,  bar  ban 
meddelt  sine  Erfaringer  paa  dette  Omraade,  som  omfiitte 
62  Tilfælde,    og  beskrevet  den  Metode,   ban  bar  fulgt,   og 
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%om  efter  htos  Mediog  ogsaa  egner  eig  40  ADnandelfe  i  dea 
almiDdelige  Fraiis. 

For  OyersigteDB  Skyld  deler  ban  sine  Patieoter  i  3  Eate* 
gorier.  Til  dea  ferete  Kategori  (Ptu  med  InfiUrationer  og 
Katarrer  i  Lungeapidseme  aamt  hektiske  Symptomer)  herte 
26  (24  med  FortætDinger  og  2  med  Katarrer  i  LuDgeapid* 
åerne  samt  hektisk  Feber  og  Natteaved);  af  diase  bleve  IS 
\ed  BebandlingeD  befriede  for  alle  Symptomer,  10  ble¥e 
bedrede,  3  ikke  bedrede.  Hoa  5  af  de  Bedrede  aftoge  For- 
ttttniDgerne,  hos  1  tabte  Fortætoiogerne  sig  i  den  ene 
Luogespids  men  holdt  aig  t  den  anden,  hoa  4  bedredes 
Almenbeflodendet.  Til  den  2den  Kategori  (Ptt.  med  mere 
udbredte  Fortætninger)  hørte  27  (8  med  Blodspytninger,- 14 
med  hektiske  Symptomer,  1  med  arveligt  Anlæg);  af  disse 
bleve  6  befriede  for  alle  Symptomer,  17  bedrede,  4  ikke 
bedrede.  Hos  2  af.  de  Bedrede  tsbte  Fortætningerne  sig, 
og  Blodspytningerne  herte  op,  men  Aimenbefindendet  holdt 
sig  slet,  hos  1  tabte  Fortætningerne  sig  i  den  ene  Lunge, 
men  holdt  sig  1  den  anden,  hos  6  formindskedes  Fortæt* 
ningerne,  hos  de  øvrige  9  bedredes  Almenbefindendet.  Til 
den  3dje  Kategori  (Ptt.  med  udviklede  Kaverner)  hørte  9 
(5  med  Blodspytninger  og  hektiske  Symptomer,  2  med  hek- 
tiske Symptomer  uden  Blødninger);  af  disse  blev  1  befriet 
for  alle  Symptomer,  2  bleve  bedrede,  5  ikke  bedrede,  1  døde. 
Bos  den  ene  af  de  Bedrede  tabte  den  hektiske  Feber  sig, 
hos  den  anden  Blodspytningerne  og  den  hektiske  Feber. 
Begge  tiltoge  i  Vægt.  Hos  1  ar  de  Ikke  Bedrede  tabte  den 
hektiske  Feber  sig,  bos  1  Blodspytningerne  og  Feberen. 

Det  er  navnlig  de  forskjellige  Former  af  Douchen, 
der  kommer  til  Anvendelse  ved  Lungesvindsotens  Behand- 
ling. Naar  Tyskerne  have  villet  tilskrive  Brehmer  Æren 
for  først  at  have  indført  denn<«  Behandlingsmaade ,  saa  sker 
det  med  Drette,  idet  Prioritelen  utvivlsomt  i  saa  Henseende 
tilkommer  Fleury.  Begge  disse  Avtorer  have  brugt  tern« 
meiig  kolde  Doucher  paa  12 — 16^,  Forf.  foretrækker  en 
noget  højere  Temperatur  af  Vandet,  c.  20°,  der  taalea  let- 
tere og  ikke  fremkalder  saa  stærk  Aandenød,  ligesom  ogsaa 
Reaktionen  indtræder  sikrere,  navnlig  hoa  blodfattige  Indi- 
vider. Hvor  Tilbøjelighed  til  Blodspytning  gjør  Forsigtighed 
nødvendig,  begynder  Forf.  med  Doucher  paa  28'',  og  efter- 
haanden  som  Pt.  vænner  sig  til  Badningen,  lader  han  Tempe- 
raturen sukcessivt  gaa  ned  til  lo°.  Herved  bliver  han 
staaeade  en  Tid,  og  først  naar  Fortætningerne  begynde  at 
aftage,  lader  ban  Varmegraden  gradevis  synke  til  Kildens 
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Tømperattir.  1  nogle  Tilteide  nafolig  bos  Kvinder  og  Born 
gur  hao  ikke  ned  uoder  de  1&°,  og  Virkniogen  er  da  her 
lige  eaa  god  som  ved  de  koMere  DoDcher.  Det  kao  ogeaa 
tasnde,  at  man,  efter  at  vvre  gaaet  ned  onder  15^,  bliver 
nødt  til  atter  at  gaa  op  til  denne  Temperatur,  naar  nemlig 
det  kolde  Vand  taalee  mindre  godt.  Har  man  kan  koldt 
Vand  til  sin  Raadlghed,  gjer  man  bedst  i  at  forberede  Pt 
med  Afrivninger  af  synkende  Temperatur  og  dereiler  al  an- 
vende Doncber  af  5  Sekunders  Varigbed  stigende  lidt  efter 
lidt  III  15  Sekunder.  Naar  man  anvender  tempererede 
Doucher,  varierer  Varigbeden  imellem  V«  og  1  Minut  ved 
bojere,  samt  Ve — '/4  Miout  ved  lavere  Temperatur.  Fleury*s 
Raad,  at  Lægen  altid  skal  være  til  Stede  ved  DoncbensAn* 
vendelse,  lader  sig  ikke  altid  gjennemfere,  navnlig  lige  over 
for  Kvioder.  Doucbens  Faldbøjde  skal  variere  mellem  18 
og  35  Fod,  og  Styrken  skal  modereres  efter  Lægens  Ordi- 
nation, dog  bør  Douchen  altid  falde  i  samlede  Straaler  og 
ikke  draabevis.  Af  de  forskjellige  Former  af  Doucher  be- 
gynder Forf.  med  Rogndouchen  og  gaar  efter  nogen  Tids 
Forløb  over  til  Cirkeldoucben.  Deo  Aandenød,  Cirkeldoocben 
fremkalder,  forsvinder  i  Reglen  snart,  hvis  ikke,  gaar  man 
igjen  over  til  Regodouchen.  Straaledouche  af  1,6—2  Ctm. 
i  Gjennenrtsnit  anvendes  først  senere  samt  med  stor  For* 
sigtigbed,  navnlig  i  Tilfælde,  hvor  Fortætningerne  bolde  sig 
uforandrede. 

Før  og  efter  Douchen  gaar  Pt.  en  Tur,  dog  uden  at 
komme  i  Sved.  Taaler  han  ikke  at  gaa,  skal  ban  ligge  ^/9*-l 
Time  let  tildækket  Naar  Vejret  har  været  koldt  og  fugtigt, 
bar  Forf.  ogsaa  ladet  sine  Pir.  opholde  sig  før  Badet  i  den 
koldere  Afdeling  af  det  romerske  Bad,  hvor  Luften  holdes 
tør,  eller  i  et  saakaldet  Varmeluftskab,  dog  ikke  saa  længe, 
at  Sveden  kommer  til  Udbrud.  I  den  senere  Tid  har  Forf. 
dog  saa  meget  som  muligt  undgaaet  disse  Opvarmninger, 
efterdi  Behandlingen  ikke  fremmes  derved,  og  Ptt.  ikke  føle 
sig  saa  forfriskede  og  styrkede  efter  Douchen  som  ellers. 
Doucherne  tages  først  1  Gan^  daglig,  om  Formiddagen,  og 
senere,  naar  Kræfterne  ere  tiltagne,  2  Gange  daglig.  Kl.  7 
om  Morgenen  indtager  Pt.  sit  første  Maaltid,  tager  Doucben 
Kl.  9  og  spiser  anden  Gang  Kl.  10.  Om  Eftermiddagen  tager 
ban  Douchen  anden  Gang.  Selvfølgelig  modificeres  disse 
Regler  efter  de  individuelle  Forhold. 

Bre  de  Syge  ved  Ankomsten  fri  for  Blodspytning  og 
hektisk  Feber,  begynder  Behandlingen  med  1  eller  2  Af- 
rivninger paa  20-- 15''  daglig,  og  naar  de  derved  ere  bleivno 
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Tsonedé  til  Badning,  begyndes  der  med  Doucher  enteb 
alene  eller  sammen  med  Afrivninger.  Lide  Ptt.  ved  An- 
komsten af  hektisk  Feber  med  Nattesved,  eller  Bjærtevirk- 
somheden  er  stærkt  paaskyndet,  indledes  Behandlingen  med 
Afrivninger  paa  20 — 15^  om  Morgenen  samt  Karbade  paa 
28—25'^  af  S— 5  Minutters  Varighed  om  Eftermiddagen, 
hvormed  fortættes,  indtil  disse  Symptomer  ere  ophørte.  Man 
iagttager  herefter  ikke  noget  saa  stærkt  Fald  af  Temperaturen 
som  efter  de  koldere  og  længere  varende  Bade,  men  Feber- 
temperaturen  aftager  ;dog  i  Reglen  med  nogle  Tiendedels- 
grader  hver  Eftermiddag,  og  efler  et  Par  Dgers  Forlob  ere 
som  oftest  de  febrile  Symptomer  forsvundne,  og  man  gaar 
da  over  til  Doucherne.  Naar  Afrivningerne  ikke  taates, 
holder  man  sig  til  Karbadene  alene.  Ved  Tilbøjeligbed  til 
Blødninger  opsætter  man  Brugen  af  noucherne,  indtil  man 
ved  nogen  Tids  Iagttagelse  har  forvisset  sig  om,  at  de 
ovennævnte  Badeformer,  ikke  fremkalde  Blødningerne. 

Hvad  det  Tekniske  ved  Badene  angaar,  bør  Følgende 
iagttages.  Ved  Afrivningen  maa  Pt.  ikke  staa  i  Karret  men 
paa  Gulvet,  da  Fødderne  ellers  holde  sig  kolde  i  længere 
Tid.  Det  Lagen,  der  bruges,  skal  være  grovt  og  fuldstændig 
gjennemvædet ;  under  Proceduren  skal  det  dække  hele  Krop- 
pen, Gnidningen  sker  med  lange,  sikre  Tag  med  fuld  Haand 
hen  over  Krop  og  Lemmer,  medens  Lagenet  skal  ligge  saa 
stille  som  muligt,  da  der  ellers  let  frembringes  Eikoria- 
tioner,  navnlig  paa  Skinnebenene.  Selvfølgelig  skal  Douchen 
indvirke  paa  hele  Kroppen  paa  en  Gang.  Aftørringen  efter 
Badet  bør  udføres  med  Omhyggelighed.  Saasnart  Badet  er 
endt,  slaas  et  stort  grovt  Lagen  omkring  hele  Kroppen;  deo 
Betjenende  frotterer  med  ffaanden  oven  paa  Lagenet  først 
kraftigt  paa  Nakken,  Ryggen  og  Siderne  dernæst  lempeligere 
paa  Bryst  og  Underliv  samt  endelig  atter  kraftigt  paa  Lem-* 
merne  og  navnlig  paa  Fødderne.  Ogsaa  herved  er  det  nød- 
vendigt, at  Lagenet  ligger  saa  stille  som  muligt,  at  Buden 
ikke  skal  rives  i  Stykker.  Alle  Bade  tages  i  et  opvarmet 
Værelse. 

Fieury  og  Brehmer  have  tidligere  anvendt  Doucher 
mod  den  hektiske  Feber  og  Nattesved,  men  i  den  sidste  Tid 
synes  dog  B.  at  være  kommen  bort  fra  denne  Behandlings- 
maade.  Navnlig  stærkere  Doucher  anser  Forf.  for  kontrain- 
dicerede,  naar  de  febrile  Symptomer  ere  nogenlunde  stærke. 
I  saadanne  Tilfælde  har  han  derimod ,  som  omtalt ,  fbndet 
Karbade  paa  28—25^  om  Eftermiddagen  at  være  det  bedste 
antipyretiske  Middel,  som  tilmed  har  den  Fordel,  at  det  ikke 
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yoider  nogen  Dlempe,  hvor  Inoge  del  end  bruges.  Ved  Be- 
gyadelseD  af  Badet  foles  det  vel  noget  køligt,  men  denne 
Fonemmelse  forsvinder  snart,  og  Formindskelsen  af  Legeme- 
varmen gjør,  at  Pt.  føler  sig  lettet  og  styrket.  Efter  Badel 
skal  han  gaa  en  Tur  eller,  hvis  ban  ikke  er  i  Stand  dertil, 
lægge  sig  til  Sengs  en  Tid  let  tildækket.  Selv  i  de  mesl 
fortvivlede  Tilfælde  kunne  disse  Bade  anvendes  med  Fordel, 
saaledes  som  Forf.  navnlig  bar  haft  Lejlighed  til  at  iagttage  i  et 
enkelt  Tilfælde  af  udviklet  kavernes  Ftisjs  med  bektiak  Feber 
og  Svækkelses -Diarré,  hvor  Badene  bidroge  til  at  lindre 
Pt.*s  Tilstand  ved  at  formindske  Feberen  og  bæve  Natte- 
sveden,  om  de  end  ikke  vare  i  Stand  til  at  afvende  Syg- 
dommens sørgelige  Udgang.  Disse  Bade  virke  ogsaa  til  at 
lette  Opspytniogen,  hgesom  de  muligvis  ogsaa  styrke  Appe- 
titen  og  hæve  Kræfterne;  paa  Fortætningerne  derimod  have 
de  ingen  Indvirkning. 

Der  bar  været  meget  delte  Meninger  om,  hvor  vidt 
LuDgeblødniogerne  kontraindicere  Anvendelsen  af  Douchen. 
Forf.'s  Erfaring  gaar  imidlertid  ud  paa,  at  de  uden  Fare 
kunne  anvendes  i  saadanne  Tilfælde,  idet  det  viste  sig,  at 
blandt  de  af  ham  behandlede  Ptr.,  som  lige  indtil  Ankom- 
sten til  Anstalten  havde  lidt  af  større  eller  mindre  Blød- 
ninger, optraadte  disse  enten  ikke  paany,  eller  de  tabte  sig 
efter  forholdsvis  kort  Tids  Behandling;  kun  i  2  Tilfælde  ved- 
bleve  Blødningerne  at  indfinde  sig.  Kun  I  1  Tilfælde  er 
Blødningen  opstaaet  under  selve  Behandlingen,  men  denne 
Pt.  helbrededes  senere  fuldstændigt.  I  det  Hele  synes  Blød- 
ningerne efter  hans  Erfaringer  ikke  at  have  nogen  stor 
prognostisk  Betydning  med  Bensyn  til  det  sluttelige  Resultat. 
Naar  man  har  opstillet  stærk  Anæmi  som  en  Kontraindika- 
tion mod  Douchernes  Anvendelse,  beror  dette  efter  Forf.*s 
Mening  paa  en  Miskjendelse  af  Badenes  Virkninger  i  Al- 
mindelighed. 

Som  Regel  forøges  under  Behandlingen  baade  Pt/s  Vægt 
og  Lungekapaciteten;  dog  forekommer  der  ogsaa  Tilfælde, 
hvor  der  ikke  viser  sig  nogen  Forandring  i  saa  Henseende 
trods  en  betydelig  Bedring  af  Sygdommen  i  dei  ^ele.  Pvor 
Sygdommen  gjør  stadige  Fremskridt,  iagttages  der  ogsaa 
hyppigt  en  tilsvarende  Formindskelse  baade  af  Vægten  og 
Lungekapaciteten. 

.  Foruden  Bfidene  bar  Forf,  UJIigft..M*l.iliiW..Rir*J>''uge 
styrkende  Piæt  og  et  hen9fgtsmæ88igt  Regimen  i  det  Hele; 
Han  holder  stærkt  paa,  at  Kuren  ikke  bøc^^fbrydeft  for  tjdr 
ligt,   hvortil  Ptr.  ere  meget  tilbsiJelige,  naar  der  viser  sig 
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DOgOD  fiedriog;  Soaomeren  har  i  Norden  er  ikke  for  laag 
til,  at  den  faldetttodlgl  taRee  i  Beslag  til  Kur  for  en  saa 
aWorlig  og  dybt  lodgribeode  Lidelse.  Endelig  akcentuerer 
ForT.  ogsaa,  at  det  er  nedtendigt  for  at  sikre  Kurens  Virk- 
ninger, i  lang  Tid  at  fere  en  forsigtig,  efter  Pt*s  KonsUta* 
tion  afpasset,  Levemaade. 


Pe  lyiltlsgliks  Thrkiiiger  af  iel  isll^lim  Nairti.  Paa  Prof.  Sako- 
lowsltls  Laboratorium  I  Moakao  har  Danewakjr  (Arbelt  aua  dem 
pharmakol.  Laborat  za  Hoakou  I.  18?e>  aBstillet  ea  Rttkke  gmndlge 
Undersøgelaar  over  SaUoylayrcDa  og  dena  Natronaaltea  IndvlrkDlDg  pa« 
Pattedyr.    Hap  er  derved  kommet  til  følgende  ResQltater« 

Salicylsyren  og  dens  Natronaalte  have  i  Henteende  til  derea  Virk- 
ning stor  Lighed  med  Dlgllalla,  men  ere  paa  Grand  af  derea  Uskadelighed 
at  foretrække  for  dette  Middel.  Natronsallet  forøger  først  HJarteta  Virk- 
aomhed,  medens  HJærteslagets  Hyppighed  tiltager,  paa  et  senere  Stadium 
aftager  baade  Kraften  og  Kontraktlonernea  Hyppighed.  Derefter  lammes 
HJærtets  muakulomotorlske  Nerveapparat,  medens  Pulsen  samtidig  bliver 
svagere  og  hurtigere  eller  svagere  og  langsommere.  Der  Indtreder  altid 
en  irritation  af  det  vaaamotoriske  Centrum,  hvoraf  Forøgelsen  af  HJør- 
teta  Kontrakttonakraft  og  af  Blodtrykket  er  en  Følge.  Ogsaa  HJiertcts 
Hamniogsapparat  bliver  paavirket;  thi  aelv  efter  GJennemskmrlDgeB  af 
Mervl  vagi  bliver  Pulsen  langsommere.  AandedreUet  bliver  paaakyndet 
under  Indflydeiaen  af  de  sensitive  Lungenerver,  yed  store  Doser  bliver 
Aandedrætscentret  lammet  Temperaturen  bliver  boa  aande  Dyr  og 
Mennesker  konstant  men  kan  i  ringe  Grad  formlndaket,  onder  febrile 
Tllatande  derimod  atfsrkere,  aaodayDllgvia  fordi  det  aalicylaure  Natroa 
forøger  Blodtrykket,  Blodomløbets  Hurtigbed  og  Varmetabet  idet  man 
tager  Hensyn  til  Feberens  stenlske  eller  asteniske  Karakter  og  dena  For- 
hold til  de  vasomotoriske  Fanomener  og  de  lokale  Lidelser,  kan  man 
altaaa  anvende  dette  Stof  som  et  touiak-sedatlvt,  eller  1  atørre  Doaer  sem 
et  paralyaerande,  Middel. 

(Wiener  med.  Woehenachr.  Mr.  6.  1S77.) 


IbkfiNtopitals.  Mandag  den  7de  Maj  foravarer  Reservelage  ved 
Frederiksberg  Hospital  Ed.  Jacoby  sin  for  den  medicinske  Doktorgrad 
skrevne  Afhandling:  Om  Hysteromet 


isdafkli.    Den  20de  ds.  døde  Kaneeillraad,  fhv.  Dlatiiktslage  I  Kel- 
ding  P.  F.  E.  Blooh  i  att  76de  Aar. 


trteknse,  I>*Brr.  Loger  opfordres  til  al  ind- 
træde som  Medlemmer.  Man  henvender  sig  til  Oerbefi 
Oasveji  Kjøbenham  V. 
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Oe  4aukt  Laftit  Sntkatsc  OplysniDger  om  Sygekassen 
gives  og  Indmeldelser  i  dtn  modtages  af  Sygekassens  For- 
mand, ReservelsBge,  Dr.  med.  Holm,  Sindssyge -Asylet  ved 
Aarhus. 


•f  ersfgt  tf  er  SygdtMse^  ifdsfkiH  eg  Msler  I  IJfbcnhafB. 

Fra  KJøbenbaTns  prakt  Læger  er  I  Ugen  Ilte  ^  17de  April  an* 
meldt  SOS  Sygdum  at  11  fB  Ide,  hvorlblaBdt  6S7  af  Faraoter »  oemllg: 
Kipper  »,  Skaalkopper  15,  Mcalloger  8,  Skarlagenafcber  2 ,•  ondartet 
Halsayge  5,  Strubehoste  2,  Kigboste  36»  Faareayge  11,  gaalr.  Feber  24, 
tyf.  Feber  8,  eian tematisk  Tyfus  •,  Blodgang  •,  asiatisk  Kolera  ; 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  71,  Anslgta-  og  anden  Vandrerosen  18, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  >,  Koldfeber  6.  Brystkatarr  269,  Grlppe9, 
Luogebetandelse  43,  Halsbetændelse  86,  akut  Ledderev matisme  17,  andre 
Farsoter  60  (bl.  øjenbet  10,  Zona  3,  Nældefeber  2,  Farunkler  2,  Erytem  3, 
Stomatitis  •,  Skørbug  •  og  Rødllnger  39  Tilfælde;  desuden  Gonorré  52, 
▼enerisk  Saar  26,  erhTerTet  SyQlls  9,  medfødt  Syfilis  »,  Fnat  16,  Dran- 
kergalskab 10  og  BraRdevlassygdom  5. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For« 
bold  til  FoUemæagdeo  forekomne  I:  Lille  Torvegade,  Gammelatraod  og 
KioaCerstnede. 

Dødafaldenea  Antal  er  100.  Dedsaartagerne  ere:  Farsoter  11 
(Strnbeboste  1,  Kigboste  4,  tyf.  Feber.  2,  Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  1, 
Ansigts^  og  anden  Vandrerosen  8);  Blodforgiftninger  4;  konstl« 
tutionelle  Sygdomme  32  (Lungesvindsot  21);  Dannelsesfejl  4; 
lokale  Organsygdomme  33;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  1; 
andre  hyppige  Dødsaarsager  15  (Tæring  hos  Smaabørn  6). 

LoTendefødte  ere  151  (69  Drenge,  82  Pig/er);  Dødfødte  4. 

Deo  lørjøbne  ilge  har  været  kølig  med  betydelige  Varmesvlnguinger, 
overvejende  østlige,  friske  Vinde  og  meget  tør  Luft 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  ftrem- 
herskende  epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  78,  af  Mæslinger  50,  af  Skarlagensfeber  16;  af  tyf. 
Feber  og  Tyfus  27;  1  Liverpool  ff  Kopper  7;  1  Kristianla  af  Skarlagens- 
feber 4;  1  Stokholm  af  Hæsfinger  6,  af  Skarlagensfeber  6;  i  Kønlgs- 
berg  af  Difteritis  og  Kroup  5 ;  I  Oanaig  af  Skarlagensfeber  5,  af  DIfteritla 
og  Kroap  3;  1  Hamborg  af  Mæslinger  4,  af  Skarlagensfeber  3,  af  Difte- 
ritis og  Kroup  4;  I  Berlin  af  Skarlagensfeber  6,  af  Difteritis  og  Kroup  18, 
af  tyf.  Feber  8,  af  Dysenteri  2;  1  Bryssel  af  Kopper  1,  af  tyf.  Feber  3; 
I  Paria  af  Kopper  4,  af  Mæslinger  12,  af  Skarlagensfeber  3,  af  DifteritU 
Og  Kroup  67,  af  lyt  Feber  24,  af  DysenUri  2;  1  Wien  af  Kopper  12, 
af  Skarlagensfeber  8,  af  Difteritis  og  Kroup  18,  af  tyf.  Feber  21;  1 
Aleiandrla  af  KefHper  2 ,  af  tyf.  Feber  7  ^  af  Dysenteri  7 ;  1  My-Toiit  af 
Kopper  2,  af  Skarlagensfeber  19,  af  DIfteritla  og  Kroup  29;  i  KalkutU  af 
aalatlak  Kolera  21;  1  Bombay  af  Kopper  24,  af  aalaUsk  Kolera  10;  1 
Madraa  af  Kopper  273,  af  aalatlak  Kolera  186. 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen^ 
vender  man  alg  i  Redaktørena  Bopøl  Veaterbrogade  Nr.  S7 
late  Sal. 
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Ayertigsementer. 


Svovl-  Og  Gy^ebadet  Sandetjord 

i  det  sydlige  Norge, 

iVt  MU  fra  Laarvig,  aabnes  Iste  JodI.  Brøndmuslk;  gode  og  billige 
enkelte  og  Familieboliger »  god  BadereeUuratlon ,  daglig  Dampskibsfor- 
bindelse med  lod-  og  Udlandet  o.  s.  ▼. 

Det  herræreode  snllnske  SYOYlvand  har  yed  nye  Boringer  faaet  sin 
gamle  Styrke »  den  optagne  Havgytje  til  Svoflbadene,  Slambadene  og  til 
Gytjeomslag  underkastes  en  fortrinlig  Præparation  med  STOvWand,  og 
Badene  saa  vel  som  Gytjestoerne  ere  aldeles  nye  og  deres  Balneoteknlk 
og  Komfort  efter  alle  Nutidens  Fordringer.  En  ny  Kursal  tII  bllte  fsrdig 
tU  Sommeren. 

Sygdomme,  som  med  Held  behandles  ere:  Gigt,  Bheumatlsmas,  slet 
Hud,  kroniske  Ledde-,  Hsmorhoidal- ,  Lever-,  Milt-  og  Hodsygdomme, 
UnderllYsplethora,  Obstruktion,  Lamheder  og  Neuralgler  —  hvor  Brugen 
af  Meduserne  saa  virksom  understøtter  Kuren  —  tertiær  SyAUs  og 
Merkurialismas,  Skrofler,  Myre-  og  Blæresten  o.  s.  v.  o.  s.  v. 

Prospektus  sendes  og  Lejen  af  Logis  m.  m.  besørges  med  Omhu  paa 
Henvendelse  under  Adresse:  •Badeanstalten  I  Sandefjord«  —  ligesom 
Badets  Overlæge,  Dr.  Kntsei  —  Adr.  Kristlanla  —  modtager  Sygejour- 
naler og  med  Fornøjelse  giver  enhver  ønsket  Oplysning. 

Modum,  1  Marts  1877. 

Thauiow, 

Distriktslæge. 

Naturlige  Mineralvande 

haves  i  Forraad  eller  besørget  ved 

SfHjme-'Jpotekei, 

KJøbenhavn. 


Til  AboDeDterne  paa  •Ugeskrift  for  Læger«   medfølger 
fonte  AanberetadBg  før  lyilliøtpltålet  fåM  leliiss. 


AvertiBsementer  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
PeUllioie. 


BliBc«  Lmi  ioftrflikeri.     C.  A.  Bcllseli  r«tUr. 


• 


ijAcBim.  i.  8. 1^1  vsn. 

'  '  '. 

Ugeskrift  for  Læger. 

3«>  Rokke  XXIII.  Nr.  21.  22. 


Redigeret  af  Dr.  V. 


ladbold:  JiL  FtUriii:  Jlj  wMmk  ltsliri«fa]fiiif  i  JjéimL  J.  Jtiiffu:  fin 
1ilM4e  af  Kkiitktkifibtar.  R;«  Btpr.  Paiia:  Oa  I^jnb  fufciiH  ^i  *jili 
MM  BdMllii|ii  af  RMralfi«.  Ni  ulanaiiMali  Upkmpu  i  Caf  4877. 
MM«  i  UmkL    fiini|l  m  VygMM,  MtfaM  ag  Md«  i  qiMifi. 


Hj  mtikmk  Ifatorieskrififaig  i  Tjrskkid. 

Meddelt  af  Dr.  Jol.  Petersen. 


(Slottet) 


Af  Eohlfs's  KlasBikere  have  vi  endoo  tilbage  «KritU 
karen  Stieglitzt,  livtii  iLritiske  Virksombed  jeg  allerede 
iMir  dvælet  ved  i  mlDe  Forelæaoioger,  endvidere  «den  gamle 
Beim»,  bvis  Betydning  for  Bflerverdeoen  næppe  er  aaa.stori 
at  han  foldt  fortjener  at  kaldes  en  aKlaseikerty  medens  han 
iøvrigt  nok  koade  fortjene  nogen  Paaagtelse  af  vor  rafflne« 
rede  Tid  aom  et  af  de  nu  aaa  ajeldoe,  tiltalende  Natur« 
mennesker,  som  en  interessant  Original  i  bele  sin  Færd. 
Han  minder '  ikke  lidet  om  vor  danske  T  b  a  1 ,  og  brød 
sig  beller  ikke  det  Mindste  om  Fornembedens  Konveniens 
filer  lignende  Petitesser ,  som  smaa  Aander  tillægge  den 
sterste  Yigtigbed.  Meget  fornøjeligt  er  det  at  se  bam  som 
Gebeimeraad  og  Berlins  første  Læge  ugenert  springe  ud  i 
Floden  midt  imellem  Berlins  Gadedrenge ,  naar  ban  var 
bleven  dygtig  ophedet  af  sin  overvældende  Praxis.  Boblfs 
betegner  bam  ogsaa  som  den  mindst  aristokratiske ,  den 
mest  •folkelige*  af  Klassikerne.    Iloblfs  omtaleri  at  man  i 
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siD  Tid  meget  bebrejdede  Heirn^  at  ban  ikke  fulgte  med 
og  i  det  Hele  forholdt  sig  altfor  affejende  til  alt  det  Nyeste, 
der  fremkom.  Rohlfs  kan  da  ikke  undlade  at  benytte  Lej- 
ligheden til  at  indskærpe:  «Vi  vilde  have  boldt  det  for  Ødslen 
med  Tidy  hvis  en  saa  genial  Kunsllæge  som  Beim  skulde 
have  læst  alle  de  slette  medicinske  Skrifter,  som  aarlig  over- 
svømme Markedet  og  forlrlnsvis  have  deres  Udspring  fra  to 
Kilder:  fra  Boghandlernes  Spekulation  og  fra  Forfatternes 
Forfængelighed.  For  den  middelmaadige  Læge,  og  navnlig 
for  den,  der  ingen  stor  Praxis  har,  og  hvis  Dømmekraft  ikke 
er  skarp,  er  det  ganske  vist  meget  godt  at  læse  Journaler 
og  nye  Bøger  for  at  opfriske  det  Glemte  og  ved  denne 
'Interesse  bevare  sig  mod  den  bestandig  mere  om  sig  gribende 
Forlystelsessyge.  Men  det  virkelig  Nye,  som  aarlig  kommer 
frem  i  den  medicinske  Videnskab  og  Kunst,  er  saa  ringe, 
at  en  Time  vilde  være  tilstrækkelig  til  at  gjøre  Lægen  be- 
kjendt  dermed.  Desværre  holde  mange  Læger  og  Atle,  der 
ere  udannede  i  historisk  Henseende,  Alt  det,  der  optræder 
som  Nyt,  for  virkelig  at  være  det,  ligeledes  anse  de  Fleste 
alt  Nyt  for  tillige  at  være  godt  og  at  repræsentere  et  Frem- 
skridt. Men  saaledes  er  i  de  færreste  Tilfælde  det  virkelige 
Forhold. •  —  Bekjendt  for  den  nuværende  Slægt  er  Beim 
blandt  Andet  ved  de  Piller,  der  almindelig  bære  hans  Navn, 
og  som  ogsaa  anbefales  i  Niemeyers  Lærebog. 

Vi  komme  nu  til  den  sidste  Klassiker,  i  flere  Hen- 
seender den  mærkeligste  af  dem  alle  og  I  ethvert  Tilfælde 
den  mest  fuldendte  Type  for  hele  den  højt  idealistiske  og 
spiritualistiske,  filantropisk^begejstrede  Retning  i  Medicinen, 
som  hele  Rohlfs*s  Fremstilling  i  Grunden  er  et  ligefk*emt 
Indlæg  for.  Det  er  den  endnu  levende  Marx  i  GOttingen, 
der  af  Rohlfs,  som  gaar  meget  vidt  baade  i  Antipati  og 
Sympati,  sættes  saa  svimlende  højt,  at  han  giver  ham  Til- 
navnet tden  Eneste*  og  decideret  erklærer,  at  i  ham  har 
Medicinen  naaet  sin  absolute  Fuldendelse,  idet  han  har 
fastslaaet  det  Moment,  som  vel  ogsaa  den  ægte  hippokra- 
tiske  Medicin  allerede  havde  Øje  for,  men  som  senere  ikke 
var  kommen  til  videre  Udvikling:  det  etiske  Moment. 
tMarx  blev  det  af  Klassikerne  forbeholdt  at  vise,  at  t 
Medicinens  Triumvirat,  i  den  harmoniske  Udvikling  af 
den  videnskabelige,  kunstneriske  og  etiske  Medi- 
cin naar  denne  Knust  sit  egentlige  Blomstrlngspankt* 
Medicinen  bliver  da  Ikke  blot,  hvad  de  mest  krasse  Realister 
ere  tilbøjelige  til  at  mene,  et  videnskabeligt  Haandværk,  hvis 
nærmeste  om  end  ikke  højeste  Formaal  er  at  afgive  et  Leve- 
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brød  for  Dyrkerne,  men  den  bliver  føret  og  f^remiDeet  en 
Livseagy  en  human- religiøs  Liveanekoelee,  der  skal  vise 
sine  praktiske  Frugter  i  Lffgens  hele  Liv  og  navnlig  gjen* 
nemtrænge  ham  med  en  human*  etisk  Opoffrelsestrangy  som 
i  alle  Livsforhold  staar  sin  Prøve.  Rohlfs  kan  have  nogen 
Ret  i,  at  Marx*s  Optræden  i  Medicinen  kan  paralelliseres 
med  Goethes  i  Digtekunsten;  det  er  utvivlsomt  to  be- 
slægtede tildels  af  den  snblime  Antik  prægede  Åaoder. 
Men  om  Rohlfs  har  Ret  i  at  udstrække  Paralellen  til  det, 
der  er  udrettet  af  disse  to  Aander,  er  yderst  tvivlsomt; 
Man  Storhed  paa  hans  Omraade  naar  ikke  Goethes  paa 
siL  Men  vistnok  er  der  i  hans  overordentlig  talrige  for- 
skjellige  Skrlfler  meget  Skjønt  og  Stort,  og  han  fortjener 
alt  Andet  end  at  ignoreres,  som  han  er  bleven  det  af  den 
nye  kun  sig  selv  respekterende  naturvidenskabelige  Medicin« 
Ban  er  bleven  trængt  saaledes  tilbage,  at  jeg,  der  dog  i  de 
senere  Aar  har  syslet  temmelig  meget  med  ældre  tysk 
medicinsk  Literatur,  ikke  var  bleven  opmærksom  paa  andre 
af  hans  mange  Skrifter  end  hans  fortrinlige,  dybsindige  Mono- 
grafl  over  Theophrastus  von  Hohenheim,  og  navnlig 
ikke  kjendte  Noget  til  den  principielle,  etisk-medicioske  Ret- 
ning, for  hvilken  han  i  mange  Aar  har  været  en  Hoved- 
repræsentant. Noget  egentligt  systematisk  Værk  har  han 
iøvrigt  ikke  forfattet  i  saa  Oenseende;  hans  ejendommelige 
■subiime  Tankegang,  hans  medicinske  Livsanskuelse  mærkes 
navnlig  kun  som  den  røde  Traad  gjennem  alle  hans  for- 
skjelligartede  Publikationer.  Først  i  forrige  Aar  (efter  Ud- 
givelsen af  Rohlfs*s  Værk)  har  den  80*aarige  IVofessor  ud- 
givet et  lille  Skrift,  som  i  en  samlet  Form  repræsenterer 
hele  hans  Livsanskuelse,  nemlig  en  tårztlicher  Kate- 
chismus«,  hvori  han  seger  at  angive,  «hvorledes  Lægen 
skal  være  og  handle  for  at  kunne  fyldestgjøre  sit  Raids 
heje  Opgave.*  Han  deler  Lægens  Pligter  i  saadanne  I)  mod 
sig  selv,  2)  mod  de  Lidende,  3)  mod  Publikum,  A)  mod 
Læren.  Nogle  korte  Citater  ville  vise  hans  Standpunkt 
og  vise,  hvor  forskelligt  det  er  fra  det,  Nutidens  Realisme 
er  tilbøjelig  til  at  fastholde.  »Da  alt  det  Gode,  som  bliver 
et  Menneske  til  Del  ved  Slægtninge  og  Venner,  ikke  fordrer 
anden  Godtgjørelse  end  Taknemlighed,  saa  er  det  imod  den 
naturlige  Følelse,  at  Lægen  skal  have  Betaling  for  at  bevare 
eller  gjenoprette  Ens  Sundhed.«  « Rettest  og  mest  vel- 
gjørende  var  det,  naar  Lægen  kunde  yde  sin  Hjælp  uden 
pekuniær  Godtgjørelse,  men  da  han  ikke  som  den  Gejstlige 
er  lønnet  af  Stat  eller  Menighed,  bliver  ban  for  at  ejiistere 
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Bedt  til  at  modtage  GratifikatioDer. »  ^Feret  naar  saod  Dan- 
nelse og  RJærlighed  til  Næsten  en  Gang  er  bleven  langt 
videre  udbredt  end  nu,  kan  man  baabe,  at  Lsgerne  viUe 
udgaa  fra  de  Fornemme  og  Rige.  Foreløbig  ere  Lægerne 
for  det  Meate  uformuende,  og  saaledes  maa  man  gjøre  en 
Dyd  af  Nødvendigbedeo.^  Han  forlanger  saaledeø  en  Tin- 
genes Ordnlog,  som  hidtil  kun  tilnærmelsesvis  er  blevet 
realiseret  i  den  katolske  Kirkes  ophøjede  Kjærlighedslæge- 
iunst.  Om  Huslægens  Pligter  siger  han:  aUans  Omhu  for 
at  befordre  fysisk  og  aandeligt  Vel  hos  Gammel  og  Uog  maa 
være  saa  tro  og  saa  opoffrende,  at  han  kan  betragtes  som 
Familiens  Skytsengel.*  Men  han  maa  da  ogsaa  staa  højt 
hævet  over  al  det  daglige  Livs  Tvedragt  og  ensidige  Parti- 
bestræbelser:  tHvad  d«r  i  det  Mindste  afgjort  maa 
fraraades  ham,  det  er  ligefrem  at  slutte  sig  til  et 
bestemt  politisk  Parti.  Lægen  tør  aldrig  glemme,  at 
han  strængt  taget  ikke  har  noget  Fædreland,  men  er  Verdens- 
borger og  tilhører  alle  Nationer,  Menneskeheden.«  « Der- 
ved, at  Medicinen  ikke  tjener  snævre  Kredse  eller  en  Stat, 
men  hele  den  vide  Jord,  fremkalder  og  betinger  den  uni- 
verselle Anskuelser,  uhildet  ÅnerkjeodeJse  og  Tolerants,  Frihed 
i  Følelser  og  Overbevisoing,  Uafhæogighed  af  provinsielle 
Fordomme.  Den  enkelte  Læge  er  i  Ordets  ædleste  Forsland 
Verdeosborger.B 

Hans  filantropiske  indskærpelse  af  Pligter  og  Hensyn 
glemmer  intet  af  Lægens  Omraader.  Til  Hospitalslæg  erna 
siger  han:  vFor  at  en  Lidende,  som  tvinges  til  at  lade  sig 
optage  i  et  Hospital,  ikke  skal  tro  at  være  i  et  Fængsel^ 
men  i  et  Asyl,  maa  til  hans  Beroligelse  venlig  Omhu,  om- 
sigtig  Pleje  og  i  det  Hele  hensynsfuld  Behandling  være  ran- 
dende. Jo  dybere  en  Lidende  føler  den  tvungne  Adskillelse 
fra  Familie,  Slægtninge  og  Veooer,  desto  mere  hensynsfuldt 
og  skaansomt  maa  Lægen  gjøre  Sit  til  at  mildne  de  for- 
skjellige  Savn.  Hans  Besøg  maa  ikke  have  Præg  af  en  For- 
retningsgang, hvorved  der  kun  høres  faa  eller  ingen  del- 
tagende Spørgsmaal,  men  kun  korte  Ordinationer;  han  tør 
ikke  glemme,  at  han  skal  handle  i  den  lægende  Kunsts, 
i  Meoneskekjærlighedens,  i  den  ham  tildelte  offentlige  Tillids 
Navn.  Ligf^som  Lægen  maa  o«saa  Sygeplejerne  anstræoge 
sig  for  at  lette  de  Lidende  Opholdet,  for  at  yde  dem  Trøst  og 
Haab,  og  paa  den  mest  skaaoeude  Maade  lade  enhver  Art 
Understøttelse  blive  dem  til  hel.  Lykkeligt  er  det,  naar  de 
ved  den  i  Hospitalet  herskende  Aaod  bringes  til  Krkjendelae 
af,  at  der  gives  eu  højere  Løn  end  Penge  og  Foræringe r.» 
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Til  Lærerne  siger  ban:  «Hver  L»ge  er  egentlig  Lærer, 
thi  uafbrudt  giver  han  UndervfaniDg  i,  hvad  der  er  heldbrin-* 
gende.  Men  hvad  den  angaar,  som  skal  give  Vejledning 
ikke  til  Syge  men  tilSnnde  og  til  dem,  der  ville  lære  Medicin^ 
Baa  maa  hans  Hovedopmærksomhed  rettes  paa,  at  de  lære  Na- 
turens Virken  at  kjende,  lære  at  understøtte  den  paa  en  for- 
sigtig og  hensigtsmæssig  Maade,  og  at  indplante  i  de  mod« 
tagelige  Gemytter  Sands  for  Livets  og  Videnskabens  hej  es  te 
Opgaver  ligesom  trofast  Omhn  for  de  Lidende.«  Her 
fremlyser  klart  det  gamle  (dog  maaske  evig  unge?)  hippo- 
kratisk-sublime  Standpunkt,  hvilket  endnu  fremtræder  stær- 
kere i  felgende  Tilføjelse:  »Læreren  maa  gjere  opmærksom 
paa,  at  Medicinens  Kald  er  en  kjærlighedsfuld  Ydelse  af 
BJælp,  og  at  Lægerne,  selv  om  de  skulle  have  deres  Bxi* 
stenls  deraf  og  ikke  ere  i  Stand  lil  at  yde  den  gratis,  dog 
aldrig  ter  fornedre  Kunsten  og  sig  selv  ved  at  fremtvinge 
nogen  Godigjørelse.  De  m'aa  Ikke  glemme,  at  de  Helbredede 
oprindelig  blot  troede  sig  I  Gjæld  til  Guderne  og  derfor 
bragte  disse  hellige  Gaver,  og  at  i  Ordet  Honorar  fremdeles 
udtrykkes  den  hædrende  Anerkjendelse  af  ydede  Tjenester.« 
Videre  anbefaler  han  i  god  Overensstemmelse  med  sit  hele 
Standpunkt  vsaa  vidt  muligt  at  uddanne  Disciplene  til  frie 
Tænkere,  for  at  de  stedse  med  Ro  kunne  afveje  Grundene 
mod  hverandre,  ikke  sværge  paa  Andres  Meninger  og  ikke 
lade  sig  blænde  af  blot  tilsyneladende  Kundskabsberigelse 
eller  Fremskridt.  Og  lige  saa  meget  bør  de  bringes  til 
ogsaa  at  prøve  paafaldende  Anskuelser,  Ikke  overilet  eller 
gkaanseliøst  fordømme  dem.«.  •¥ot  at  blive  uberørt  af 
efemere  Opfattelser,  ubesnæret  af  forføreriske  Indfald  fra 
toneangivende  Side  og  ikke  rokkes  i  en  fast  grundet  Over- 
bevisning af  nye  Teorier,  der  opdukke  som  flygtige  Meteorer, 
maa  Læreren  staa  paa  den  historiske  Kundskabs 
Grund.  Han  maa  lige  saa  vel  være  i  Stand  til  at  bekæmpe 
uberettiget  Nyt,  som  til  at  forsvare  miskjendte  Bestræbelser.« 
Ogsaa  Dyrene  medtager  hans  Kjærlighedslære,  og  vendt 
mod  den  nye  Skoles  omfattende  Experimenteren  med  Dyr 
nævner  han  som  en  af  « Pligterne  mod  Læren«  ikke  »at  af- 
stumpe Medfølelsen  ved  unyttige  eller  paa  en  skaanselløs 
Maade  foretagne  Vivisektioner.«  —  «I>en  medicinske  Hi- 
storikers Pligt  er  det,  ved  Aarhundreders  Vidnesbyrd  at 
vise,  hvorledes  Medicinen  altid  blev  anset  for  en  Himmelens 
Gave,  hvorledes  gode  Læger  overalt  virkede  til  Velsignelse 
for  Menneskeheden  og  lige  til  vore  Dage  vedbleve  at  være 
Bærere  og  Odbredere  af  sand  Humanitet.     Bliver  det  ogsaa 
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UDdertideo  Mode,  blot  at  interessere  sig  for  det  Nyeste, 
derimod  at  se  bort  fra  Pieteten  mod  det  herlige  Gamle 
og  fra  de  store  Idealer,  at  lægge  Vægt  paa  Ubetydeligheder, 
at  hænge  fast  ved  Overtro  og  Avtoritetstro  —  man  vender 
dog  tilsidst  tilbage  til  det,  der  har  evig  Værd.  Men  at  dette 
ikke  skal  vare  for  længe,  og  at  Gyldigheden  deraf  kan  blive 
mere  almindelig  anerkjendt,  det  har  Historikeren  at  serge 
for.»  « Fremtiden  vil  lære,  om  lægevidenskabelig  Indsigt  en 
Gang  vil  blive  saaledes  Fælleseje,  at  £nhver  kan  hjælpe  sig 
selv,  eller  om  Medicinen  skulde  naa  et  saa  hejt  Standpunkt 
i  lodsigt  og  Kunstfærdighed,  at  det  kun  kan  blive  de  bedst 
Begavede  forundt  at  tyde  og  ndeve  den.  Men  lige  meget 
hvorledes  Medicinens  fremtidige  Liv  vil  fares;  dens  Betyd- 
ning vil  til  de  Lidendes  Trest  vedvare  til  Dagenes  Ende. 
Og  skulde  ved  ulykkelige  Konstellationer  Kulturens  Frem- 
skridt hæmmes  eller- endog  Tilbagegang  indtræde,  saa  vil 
netop  Medicinen  staa  fast  som  Lys  i  Mørket,  som  Vejleder 
i  Forvirringen.  Dens  Tendens  forandres  ikke ,  thi  som 
Magnetnaalen  altid  viser  mod  Nord,  saaledes  den  mod  Bjælp 
og  Rednlng.» 

.  Marx*s  ideelle,  begejstrede  Syn  paa  Medicinen,  hans 
Goetheske  verdensborgerlige  EJumaoisme  giver  sig  ievrigt  ogsaa 
talrige  Udtryk  i  hans  ældre  af  Ro  hl  f  s  citerede  Skrifter, 
saaledes  hvor  det  hedder:  •  Lægen  kjender  ingen  National- 
aand,  men  kun  Kjærlighed  til  den  hele  Menneskehed,  som 
for  ham  er  Opfyldelsen  og  Endemaalet  af  ethvert  Bud. 
Hans  Religion  som  hans  Dyd  er  Menneskekjærlighed,  han 
kjender  ikke  Strid,  men  kun  Udjævning,  kun  Forsoning 
og  ikke  Fjendskab,  kun  Skaansel  og  ikke  Vold.  Ban  staar 
som  den,  der  skal  borttage  Smerter,  vise  Mildhed  og  Barm- 
bjærtighed,  mægle  mellem  Partierne  og  være  Apostel  for 
Fred  og  Broderskab  mellem  Folkene.« 

Denne  Sympatiens,  Selvopoffrelsens,  Menneskckjærlig- 
hedens  ophøjede  (le ligion  med  en  derpaa  bygget  etisk 
Personlighedsudvikling  er  det  Rohlfs  Klassikere,  og  ganske 
særlig  Marx,  prædike  og  gjere  gjældende  som  Medicinens 
højeste  og  væsentligste  Ide.  Den  skal  som  enhver  virkelig 
Religion  blive  til  et  Liv  og  mere  end  en  Lære.  Og  skulde 
der  ikke  kunne  vise  sig  Trang  til  en  saadan  Religion  netop 
nu,  da  hele  den  moderne  Aandsudvikling  i  Pagt  med  Natur- 
videnskaben mere  og  mere  maa  underminere  den  gamle 
Kjærlighedsforkynder  Kirkens  sublime  Bygning?  Dennes  Af- 
løser, den  moderne  Naturalisme,  der  vil  bygge  sin  Livsan- 
skuelse udelukkende  paa  det  rationel-videnskabelige  Natur« 
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sludiuDy  kommer  i  det  Mindste  under  sit  nuværende  Eman- 
eipatioDsstadium  kun  vauskelig  ud  over  den  •Egenkjærlig- 
bedena  Forblindelse«,  som  en  overlegen  Aand  allerede  har 
advaret  imod.  For  at  kunne  komme  videre  til  det,  som 
bar  givet  den  gamle  religiøse  Anskuelse  dens  dybeste  humane 
Betydning,  til  en  etisk  Fordybelse  med  dens  Bovedudslag  i 
en  utrætteligi  sympalelisk  filantropisk  Virken,  vil  det  være 
af  særlig  Vigtighed  for  Naturalismen  at  modtage  Impulser 
netop  fra  Medicinen,  denne  «den  menneskeligste*  af  alle 
Naturvidenskaber.  Medicinen  peger  i  sit  Væsen  uimodsigeUg 
beo  paa  en  saadan  Mission  af  dyb  Betydning  for  Aandsud- 
viklingen,  om  end  det  nuværende  Standpunkt  i  Kjends- 
gjerningernes  Medicin  ikke  ret  forstaar  det,  om  det  end  i 
sin  eiklosive  Tilbedelse  af  det  Rationelle  i  »exakt  Begrun- 
delse* ser  ligegyldigt  paa  bele  det  noget  irrationelle,  mer 
eller  mindre  mystiske  Gemytsliv.  Det  nuværende  Standpunkt 
kan  nu  vanskelig  stille  sig  anderledes,  idet  det  naturlig  frem- 
træder som  en  sædvanlig  yderlig  Reaktion  mod  det  fore- 
gaaende.  Saaledes  har  —  baade  i  og  udenfor  Medicinen 
—  den  gammeldags  Tro  paa  Geniets  ubegrænsede  Magt  (il 
at  ane  og  uden  videre  træffe  det  Rette  fuldstændig  maattet 
vige  Pladsen  for  en  ikke  mindre  sangvinsk  Tro  paa  hurtigt 
at  naa  almengyldige  Resultater  ad  den  stringent-videnskabelige 
Forsknings  exklusive  Vej.  Saaledes  er  de  gamle  idealistiske 
Lægers  Tilbedelse  af  Livsprincipets  Magt  og  den  dertil  knyt- 
tede Tilbageholdenbed  i  Handlen »  deres  Dvælen  ved  for- 
dringsløs diætetisk  Omhu  slaaet  over  i  dristige  realistiske 
Experimenter  med  de  syge  Objekter  og  i  nye  store  Bravour- 
kure,  hvori  Øjeblikkets  Medicin  synes  at  søge  sit  højeste 
praktiske  Ideal.  Men  gjennem  saadanne  extreme  Sving- 
ninger baner  Fremskridtet  sig  Vej.  Naar  den  unge  eiakte 
Medicins  Russtadium  er  forbi  og  det  bliver  den  klart,  at 
dens  afgrænsede  Tendens  ikke  i  og  for  sig  formaar  at 
løse  Medicinens  store  praktiske  Opgaver,  men  at  ogsaa  den 
trænger  til  Hjælp  fra  en  mere  universelt  overskuende  Idealitet 
og  fra  Gemytslivets  dybe  Kræfter,  da  vil  de  Gamles  Be- 
tydning paa  ny  gjøre  sig  gjældende.  Det  er  derfor  godt  og 
vigtigt,  nu  at  hindre  dem  i  helt  at  oversvømmes  af  den 
unge  Medicins  stærke  Belger,  det  er  vigtigt  at  holde  dem 
oppe  som  Fyrtaarne,  der  igjen  kunne  hjælpe  til  at  vise  den 
nye  Medicin  Vej,  naar  denne  en  Gang  begynder  at  komme  til 
Erkjendelse  af,  at  dens  Maal  ikke  er  en  fagvidenskabelig  Isola- 
tion, men  en  udstrakt  og  sympatetisk  Indvirkning  paa  det 
bele  baade   materielle   og   aandelige   Menneskeliv.     Ingen- 
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sinde  ganflke  at  glemme  dette  Synspaokt,  dette  Medfcinena 
nomtviatelige  humane  og  «popul«re»  Endemaal  er  af  deÉ 
8lm*8te  Vigtighed,  og  Rohlfs  har  væsenlig  Fortjeneste  i  saa 
Henseende,  idet  han  bar  ladet  sine  Klassilieres  gammeldags 
Armé  paa  ny  træde  frem  paa  den  medicinske  Skueplads  for 
samlede  at  kæmpe  for  Medicinens  rette  Praxis,  dens  unN 
verselle  Filantropi.  Og  i  Forhold  til  denne  Fortjeneste  ef 
det  dog  maaske  af  mindre  Betydning,  om  hans  Tendens  er  altfor 
yderliggaaende,  om  han,  som  det  i  Reelen  gaar  i  heftig 
Kamp,  har  været  temmelig  blind  for  sit  Partis  Svagheder  og 
for  Modstandernes  delvise  Ret,  ikke  har  set  den  uom-* 
tvistelige  Berettigelse  og  den  overordenll$;e  Betydning  for 
vor  Videnskabs  fremtidige  Udvikling,  som  maa  tillægges  dea 
nye  Medicins  utrættelige  materialsamlende  Tendens,  dens 
Imponerende  « Kultus  af  Kjendsgjerningen.* 


Fire  TilfeUe  af  EkiioUksTvkter. 

(Meddelt  af  Distriktslæge  J.  Jdnassen  I  Reykjavik;  Brndstykke  af 
IndberetDiDR  Ul  SundhedakoUegiet  for  1876.) 


1.    BkiDokoksvnUt  i  Bogbnlen. 

J.  G.,  46  Aar  gi.,  Indl.  paa  Sygehaset  den  'Vt76,  ndakr. 
den  '/io76. 

Pt  giver  følgende  Oplysninger:  I  en  Alder  af  6—7  Aar  fik  han  et  Stød 
paa  øverste  Del  af  Underlivet,  derefter  heftige  Smerter  med  Besvimelse. 
Efter  den  Tid  bemærlLede  han  jævnlig  mere  elier  mindre  Smerte  i  HJærte- 
kulen  navnlig  ved  Anstrængelse,  som  haardt  Arbejde,  Løben  etc,  samt 
SUng  i  højre  Side.  Forøvrigt  var  han  rask  indiil  det  18de— 19de  Aar, 
da  han  begav  sig  i  Lære  hos  en  Sølvsmed  her  1  Byen;  de  tidligere 
Smerter  1  Reg.  epigastrica,  navnlig  dog  i  højre  Side,  indfandt  sig  iglen 
og  varede  i  5—6  Aar  med  mere  eller  mindre  Heftighed.  1  hans  36te  Aar 
styrtede  en  Hest  med  ham,  hvorved  han  fik  en  betydelig  Kontnsion  af 
Brystet;  kort  herefter  bemærkede  han,  at  hans  Underliv  Ultog  i  Omfang 
og  er  vedblevet  dermed  fra  den  Tid.  I  denne  Tid  er  han  bleven  meget 
mager  og  afkræftet.  Fordøjelsen  og  Urinladolngen  skal  have  været  1  ret 
god  Orden.    Han  bar  aldrig  haft  GulsoL 

Ved  Indlæggelsen  ses  følgende:  Han  er  af  Middelhøjde,  ser  mager 
og  medtaget  nd  (hvilket  vel  for  en  Del  kan  tilskrives  den  lange  Rejse  fra 
IfjemiiKt  herUI),  han  kan  Ikke  gaa  helt  oprejst  men  lidt  foroverbøjet  og  er 
noget  koriaandet  under  Gangen.  Underlivet  er  meget  stort,  spændt,  glat 
og  optages  af  en  enorm  Svulst,  hvis  Grænser  ere  vanskelige  at  be* 
stemme.  De  overfiadelige  Blodaarer  skinne  Igjennem  Huden;  Underlivet 
maaler  omkring  Navlen  0,»ios,  Afstanden  fra  Brystbenets  nederste  finde 
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Ul  lia^leD  er  0,*»,  fra  IVatlen  til  IsbeiMt  0,*f7;  Ratten  er  o^staaeDde; 
Uoderllvet  er  ikke  mdI  for  Tryk  ondlagen  lidt  i  Cardia.  Perknatlooen 
er  overalt  tnaøat,  tympanllUk  1  Cardia  og  begge  UoderllTeta  Sideregioner | 
forandret  teje  giirer  saaaoie  Resultat;  der  er  tydelig  Undolallon  og  sær- 
deles  tydelig  Prémlssement.  Perkosslonen  af  Brystets  Forflade 
er  normal  paa  hejre  Side  til  6te  Ribben,  hTor  LeYermatbeden  begynder; 
deone  gaac  -red  Ribbenaranden  over  I  Underlivets  malte  Perkoastoo;  ]Ma 
venatre  Side  giver  Bryatets  forreste  Flade  normal  Lyd,  UJsrteroalbede« 
er  Ikke  udvidet  men  rorskudt  lidt  til  venstre;  HJsrtets  Anslag  findes 
udad  I  3dje  Ribbensmellemrnm,  HJærtelydene  ere  rene.  Perkussion  af 
Lungernes  Bagflade  giver  Intet  ssrllgt  ligesom  el  heller  Auskultationen 
af  aamroe;  Åandelyden  aynea  oteralt  kraflig  veslkolttr.  Urinen  Inde* 
liolder  Ingen  Æggehvide. 

Den  'Vt.  Pasta  0»»a  ndad  til  hejre  for  Navlen. 

Den  ^'/s.  Efter  at  Pastaen  var  anbragt  hver  2den  og  3dje  Dag 
hvilket  Pt.  har  taalt  ret  godt,  viste  Saarbunden  sig  blaallg  hvid,  \kkt  øm- 
dndtlig  for  Berøring.  —  In  eision  med  Udflod  af  tynd  pusagtig  Vædske. 
En  Sonde  kunde  trænge  meget  langt  Ind.    Jeg  udlemte  kun  2  Pægle  — 

Spong.  cerat  —  Cingolum. 

Den  "/'.  Samme  Udflod  som  Igaar,  hvori  en  Mængde  Smaablærer 
aom  kogte  Sagogryn  (c.  1  Pot) 

Decoct  ehln.  aeld.  —  Sherry  —  kraftig  Næring. 

Den  "/•.  Udfloddet  Igaar  og  1  Dag  meget  rigeligt  med  større  og 
mindre,  hele  og  brustne  Blærer;  Ingen  Kvalme;  P. 86,  Pt  føler  sig  meget 
mat;  Underlivet  falder. 

Den  'Vs.  I  Dag  sprøjtede  en  tyk  Straale  Pus  ud  med  en  forbav- 
sende Mængde  Blærer  og  en  brunlig  geléagtig  Masse  (c.  6  Potter). 

Den  'Vi.  Moderblæren  kom  od  Idag  aom  en  sammenhæo'* 
gende  grønlig  Masse,  tillige  med  en  Mængde  større  og  mindre  Blærer 
(c.  4V»  Pot). 

De  *Vt.  Udfloddet  betydelig  aftaget,  kno  enkelte  Blærer,  Tomheds- 
fornemmelse  1  Underlivet. 

Den  'Vi.  Siden  Igaar  har  han  faaet  Ødem  1  hele  højre  Ben  med 
betydelige  Smerter  I  samme;  Underlivet  baadformigt,  Ribbensrand.en 
meget  fremstaaende,  Udfloddet  noget  Ildelugtende,  tykt  grønt  Pus.  hvori 
Rester  af  henfaldne  Blærer  og  Tjavser  —  Indsprøjtning  af  lunkent  Vand. 

Expulsivbind. 

Den  ^^1%,  Udseendet  er  meget  bedre,  Madlyst  og  Søvn  fortrinlig; 
Ødemet  svandt  efter  en  Uges  Tid;  han  er  lidt  oppe  1  Dag  for  første 
Gangy  Udfloddet  bestaar  af  tykt  Pus  (daglig  c.  2  Pægle)  — 

Udskylning  med  Vand. 

Den  'Vi.  Udfloddet  endno  1^2  Pægle  daglig,  han  er  oppe  hele 
Dagen,  tager  til  i  Huld  og  Kræfter,  Underlivet  faar  atter  en  mere  naturlig 
Form;  Saarkanalen  har  stærk  Tilbøjelighed  til  at  granulere  og  forsnævres; 
ban  maaler  na  omkring  Navlen  0,"74. 

Den  '/lo.  Han  forlader  Sygehuset  for  at  opholde  sig  her  1  Byen  i 
DOgen  Tid,  Inden  han  rejser  hjem,  5—6  Dagea  Rejse  over  Land  herfra. 

Patientens  Tilstand  bedredes  daglig,  og  efter  at  han  havde  faaet 
Øvelse  1  selv  at  besørge  Udtømmelsen  af  Udfloddet,  rejste  ban  paa  For- 
langende hjem  1  Begyndelsen  af  Oktober  Maaned.  Ban  skriver,  at  Ud- 
floddet efter  Hjemkomsten  var  temmelig  rigeligt  (daglig  c.  2  Pægle),  men 
aftog  igjen  meget  hurtigt  og  ophørte  fuldstændigt  ved  Jaletid,  og  Saaret 
blev  lægt  1  Januar  1877  skriver  han  tU  mig,  at  han  1  mange  Aar  Ikke 
har  befundet  aig  aaa  vel  aom  no. 
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Her  forelaa  viskiok  en  Dnderlivsekiaok,  som  ikke  stod 
i  DOgen  Forbindelse  med  Leveren.  Paa  Grand  af  den  enorme 
Ddspiling  af  Bugvæggen,  og  følgelig  dens  Tyndhed,  antager 
jeg,  at  Ætsningen  ikke  tog  længere  Tid  nemlig  24  Dage. 
Ogsaa  i  dette  Tilfælde  (saaledes  som  i  det  første,  hvori  jeg 
anvendte  Ætsning)  forekom  Ødem  af  det  ene  Ben,  og  man 
lægge  Mærke  til,  at  Ødemet  i  begge  Tilfældene  forekommer 
først  efter  at  Sækken  næsten  er  udtømt.  Jeg  bar  tænkt  mig, 
at  Sækken  paa  en  eller  anden  Maade  var  nøje  forbundet 
med  den  ene  Vena  iliaca  comm.,  og  at  ved  Sækkens  Kon- 
traktion kunde  bevirkes  Stasis  i  denne.  Pt.  taalte  ret  godt 
Ætsningerne.  I  det  Hele  taget  overgik  dette  heldige  Re- 
sultat mine  dristigste  Forbaabninger. 

2.    EklnokokiYulst  i  Leveren. 

J.  B.,  SVt  Aar  gi.  Dreng,  Indlagt  den  *V|76. 

Om  Pt.  hayes  Ingen  Oplysninger.  Han  er  lille  af  sin  Alder  og  ser 
sygelig  ud,  klager  over  Smerter  I  Epigatrlum,  siger  selY,  at  han  aldrig 
har  yæret  syg;  skal  Ikke  bave  haft  Gulsot.  Der  ses  nu  en  Tel  afgranset, 
fremstaaende,  glat,  Cardia  udfyldende  Svulst,  som  synes  at  gaa  noget  1 
Dybden;  ingen  Ømhed  for  Tryk;  ban  maaler  oyer  Svulsten  0»7i;  fra 
Brystbenets  nederste  Ende  ttl  Navlen  O,*"!?,  fra  Navlen  til  Skambenet 
0,"*ai.  Svulsten  er  spændt,  elastisk,  fluktuerende;  Perkussiooen  mat, 
Ingen  Frémissement;  Levermatheden  er  normal  og  gtar  I  Reglo  epigastrica 
OTer  i  Svulsten.  Porøvrigt  er  der  Intet  at  bemærke,  god  Madlyst  og 
Fordøjelsen  i  Orden. 

Den  *'/s.  Pasta  paa  Svulstens  Toppunkt 

Den  'Vb.  Pastaen  er  bleven  anbragt  hver  3dje  Dag,  og  Saarkanalen 
er  nu  omtrent  0.*>oi  dyb.  Bunden  graalig  —  Punktur  ind  gjennem 
Bunden  med  Udflod  af  c.  Vi  Pot  vandklar  Vædske;  denne  koagulerede 
Ikke  ved  Kogning,  Indeholdt  enkelte  Kroge;  Punkturaabn Ingen  udvides 
med  Bistonri.  Spong.  cerat  —  CIngulum. 

Den  *Vt.  Udfloddet  I  Dag  lidt  plumret,  c.  1  Pægl,  hvori  mange  fine 
Smaablærer;  PL  har  lidt  Feber  (P.  98)  med  Tørst  samt  Kvalme  med 
Opkastning  og  klager  over  Smerter  i  Svulsten. 

Den  *%.  Han  beflnder  sig  bedre;  Udfloddet  som  1  de  foregaaende 
Dage,  ingen  større  Blærer,  Udskylning  af  Sækken  med  lunkent  Vand. 
Aften:  Klager  over  heftige  Smerter  I  Cardia,  Kvalme  og  flere  Gange 
Opkastninger,  P.  94. 

Den  */t.  Ingen  Opkastning  mere,  beflnder  sig  ret  yel,  er  megetmat 
og  afkræftet,  sveder  stærkt  om  Natten,  Udfloddet  posagtlgt,  tykt,  o.  IVi 
Pægl,  Ingen  Blærer. 

Den  ^Vt.  Udfloddet  uforandret ;  siden  igaar  stærk  Diarré  med  Smerter 
i  Underlivet,  ingen  Kvalme  eller  Opkastning,  Ingen  Madlyst,  meget  be- 
tydelig Afmagring,  urolig  Søvn,  stærk  Sved.    P.  100,  lille. 

Den  'Vf.    Diarréen  vil  Ikke  standse,  Udfloddet  det  samme; 

daglig  Udskylning  af  Sækken  med  Vand: 

Den  '^9.  1  de  sidste  14  Dage  har  han  haft  2—4  Gange  Diarré  1 
Døgnet,  af  og  tH  lidt  Feber,  ringe  Madlyst,  Afmagring  i  Tiltagende,  Ligge* 
saar  paa  Krydset  og  begge  Trochanteres,  Udfloddet  lidt  mindre;   Saar* 
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ftaoaleo  Iwr  trukket  ttg  opad  og  til  Tooatre  med  atark  Tllbailellghod  til 
GnnaUtlon  og  ForsDævring. 

Den  ^Vio.  UdOoddet  odgjør  endnu  c.  Vi  Pægl  tykt  Poa  daglig. 
Biarréeo  er  atandaet;  han  bar  god  Madlyat,  god  Søth  og  er  nu  oppe 
nsaten  hele  Dagen  1  de  sidate  Dage. 

Den  *^/io.  Efter  at  Udfloddet  eflerhaanden  er  aftaget  1  Mauigde,  er 
det  nu  meget  ubetydeligt  hver  Dag,  Drengen  befinder  aig  meget  vel,  og 
Krafteroe  tillage  daglig. 

Den  Vu.    Saaret  er  fnldataodlg  lakket.  Velbefindende. 

Den  Va77.  Drengen,  aom  endnn  opholder  alg  paa  Sygehoaet,  be- 
finder aig  Tel. 

Denne  lille  Pt.  følte  heftige  Smerter  under  hver  Æts- 
Diog,  navnlig  kunde  han  næppe  holde  det  ud  henimod  Slut- 
ningen. Jeg  havde  ventet  ved  Behandlingene  Begyndelse  at 
komme  hurtigt  ind  paa  Sækken,  da  Drengen  var  temmelig 
mager,  men,  som  det  af  ovenstaaende  vil  aes,  varede  det 
fra  ^/5 — *^/8,  altsaa  næsten  3  Maaneder.  Mod  Slutningen 
tror  jeg  ganske  sikkert,  at  Ætsningen  er  gaaet  igjennem 
Levermassen;  Ekiooksvulsten  har  nemlig  udeo  Tvivl  ligget 
indo  i  venstre  Lap  af  Leveren,  og  Levervævet  har  dannet  et 
Lag  udenpaa  Svulsten,  og  dette  Lag  er  hievet  gjennemætseL 
Jeg  har  tidligere  ved  Sectio  cadaveris  set,  hvorledes  Punk- 
turen er  gaaet  igjennem  Levervævet  inden  den  har  truffet 
Sækken,  og  jeg  tror  derfor  ogsaa,  at  delte  her  har  været 
Tilfældet  med  Ætsningen.  Jeg  havde  her  netop  bestemt  at 
ophøre  med  Ætsningen  den  selv  samme  Dag  som  jeg  fandt 
Saarkanalens  Bund  at  have  forundret  Udseende,  da  jeg  ikke 
turde  vedblive  at  ætse  ind  i  Leveren. 

3.    Eklnokok  1  Øjenhnlen. 

B.  G.,  laVa  Aar  gi.  Pige,  behandlet  1  Byen. 

Pt  akal  alUd  have  nydt  et  godt  Helbred,  IndUl  hun  1  Efteraaret  187S 
begyndte  at  faa  jagende  Smerter  log  omkring  hejre  Øje,  atraalende  ud 
1  Tinding  og  Pande,  uden  at  der  var  noget  at  bemærke  ved  aelve  Øjet 
eller  Synet.  Smerterne  bleve  værre  og  værre,  og  I  Januar  1876  vlate 
der  alg  en  Svulst  udad  til  højre  ved  ydre  Øjenkrog  af  bojre  Øje,  aom 
aamUdig  begyndte  at  træde  frem.  Smerterne  bleve  nu  næsten  ulidelige 
Dag  og  Nat;  Øjeta  Bevægelser  bleve  mindre  og  mindre »  Synet  aftog 
efterhaanden,  kun  ringe  Lyasands  1  Januar,  og  1  Febrnar  1876  var  ogaaa 
den  foldliommen  foravuodeo.  Det  nederate  ØJenlaeg  begyndte  samtidig 
med  Svulstens  F  erotræden  efterhaanden  at  krængea  udad  og  var  af  og 
til  blødende.  Tilstanden  holde  aig  aaaiedea  I  flere  Maaneder,  I  hvilke  hun 
akal  have  lidt  omaadelige  Smerter  1  og  omkrin«  højre  Øje. 

Der  aea  no  følgende:  Pt.  aer  annd  og  atærk  ud.  Venatre  Øje  aundt; 
højie  Øje  stærkt  fremtrædende,  omtrent  ubevægeligt,  akodt  opad  og  til 
venatre  mod  indvendige  Øjenkrog,  dækket  for  det  meste  af  øverste  Øjen- 
laag;  Øjeæblet  følea  meget  haardere  end  sædvanligt,  og  ved  Tryk  paa 
aamme  faar  man  en  elaatiak  Modstand.  Pupillen  noget  udvidet,  reagerer 
svagt.  Intet  Sygeligt  at  opdage  1  de  lyabrydende  Dele.  Lyaaanda  er  fuldatændlg 


832 


forsvnnden.  Til  bøjre  for  Øjesblet  rager  6d  gpandt  elastisk  STnlst  af 
et  lille  Hønseægs  Størrelse  frem,  udfyldende  bele  bøjre  Sidedel  af  ØJen- 
hnlen  og  strækkende  sig  nedadtil  ud  OTer  dens  nederste  Rand.  Stulsteo 
er  noget  øm  for  Tryk  med  stærk  Rødme  af  Hadeo.  Det  nederste  Øjeo- 
laag  er  fuldstændig  udkrænget  og  danner  en  blød,  svampet,  livlig  røå 
Masse.    Oftalmoskopisk  Undersøgelse  af  Øjet  er  ikke  foretagen. 

Den  >*/i.    Med  Assistanee  af  Dr.  HallgrimssoD  foretog  jeg 

Ponktar 
nedad  i  Svulsten  med  Retning   opad  og  udad,  og  der  udflød  en  Tand- 
klar  Yædske,  e.  Va  Pægl.   Ved  Undersøgelsen  viste  Vædsken  sig  at  inde 
bolde  enkelte  Kroge,  koagulerede  ikke  ved  Kogning.   Efter  Udtømmelsen 
fandtes  en  tydelig,  ved  Usur  opstaaet,  Udbuling  af  Øjentiulens  nederste 
Rand.  Trykbaodage. 

Den  >Vt.  Svulsten  bar  igjen  fyldt  sig;  betydelige  Smerter,  endnu 
mere  spændt  end  før  —  Punktur  paa  det  tidligere  anførte  Sted 

med  Pusudflod  —  Trykbandage. 

Den  >%.    Svulsten  bar  atter  fyldt  sig;  heftige  Smerter  — 

In  cision  med  rigeligt  Pusudflod  — 
Longet  —  Epiih.  frigid. 

Den  'Vs.  Moderblæren  staar  1  Aabningen  som  en  hvldlig-goi 
samnienfalden  Sæk;  den  udtages,  bvorefler  Pusudflod.  Øjeæblet  træder 
betydelig  mindre  frem.  er  lidt  ømt  for  Tryk,  Øjelaagets  Udkrængning 
mindre,  lidt  Lyssands  tilstede. 

Den  'Vs.  Øjeæblet  er  no  traadt  tilbage  paa  sin  normale  Plads, 
Synsevnen  tiltager  daglig,  Ddfloddet  ringe,  tyndt,  gulagttgt  Øjenlaaget 
Stilling  bliver  mere  og  mere  naturlig. 

ben  *Vs.  Incislonsaabningen  bar  lukket  sig  for  10  Dage  siden;  det 
nederste  Øjenlaag  er  næsten  fuldkommen  normalt,  Synsevnen  stadig  i 
Fremgang;  Pt  rejser  bjem  paa  Forlangende. 

Eklnokoksvulst  i  Øjenhulen  hører  til  de  sjeldnere  fore- 
kommende Tilfælde,  i  Følge  Cobbolds  Statistik  anfører 
Overlæge  V.  liasmussen  kun  1  af  136  Tilfælde.  Fysikus 
Finsen  har  ikke  haft  noget  Tilfælde  deraf. 

Omtrent  samtidig  hermed  forekom  et  andet  Tilfælde 
nemlig : 

4.    Eklnokoksvulst  i  Brystkjertien. 

Det  optraadte  bos  en  ngift  Pige,  34  Aar  gi.  (oftere  fødende),  som  i 
flere  Aar  bavde  bemærket  en  Svulst  I  venstre  Bryst,  soni  navnlig  var 
stærkt  tiltaget  i  det  sidste  Aar,  med  stikkende  Smerter,  bviiket  ængstede 
bende  meget.  Svulsten  viste  sig  som  meget  spændt,  næslen  baard,  af 
Størrelse  som  et  stort  Hønseæg,  Huden  normal,  ikke  sammenvoxen  med 
Svulsten,  som  var  let  forskydelig  i  Kjertelmassen ;  der  var  ingen  Svulst 
af  Rjertlerne  i  Axelhulen  eller  ved  Nøglebenet,  ingen  Fluktuation.  Da 
jeg  antog  det  for  at  være  en  eller  anden  godartet  Svulst,  bestemte  Jeg 
mig  til  Exstirpation ,  men  idet  jeg  vilde  begynde  paa  at  præparere  deo 
ad,  kom  jeg  til  at  skære  ind  i  den,  og  der  sprøjtede  en  vandklar  Vædske 
ud,  som  jeg  heldigvis  fik  opsamlet  en  Del  af;  jeg  udvidede  Snittet  og 
fandt  en  fritliggende  bvldiigblaa  Moderblære  liggende  Inde  i  en  Binde- 
Tævs  Kapsel.  Vædsken  Indeholdt  særdeles  tydelige  Kroge  og  Hoveder  af 
Eklnokokker.  Efterbehandlingen  var  som  sædvanlig,  og  Pt.  udskrevea 
halbredet  efter  kort  Tid. 
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I  Dgetkr.  f.  Læger  af  8de  laonar  1876  bemcrkede  Jeg, 
at  der  boa  PU  Nr.  1  og  3,  som  jeg  havde  behaodlet  med 
Ætaning,  fandtes  Qere  Svulster,  som  ved  LejUgbed  vilde 
komaoe  til  BebaDdling.  Delte  er  imidlertid  ikke  sket,  idet 
den  ene  Svulst  hos  Nr.  1  er  forsvundeo  paa  felgeude  højst 
interessante  Maade.  PL  udskreves  fra  Sygehuset  den  ^/476; 
omtrent  *^/»7&  fik  hun  uden  foregaaende  lldebeBndende  hef- 
tige Smerter  i  Bypogastrium  og  samme  Dag  kvitterede 
han  med  Urinen  ep  overordentlig  Mængde  sammenfaldne 
Smaablærer,  og  omtrent  3  Timer  herefter  fandt  et  rige- 
ligt Pududflod  Sted  gjennem  Driorøret  sammen  med  Drinen ; 
Smerterne  i  Qypogastrium  bleve  .herefter  mindre  uden  heil 
at  tabe  sig.  Denne  Afgang  af  Blærer  med  Drinen  holdt  sig 
mere  eller  mindre  indtil  i  Efteraaret  1876.  Hver  Gang, 
inden  hun  kvitterede  Blærer,  bemærkede  hun  en  vis  Trykken 
i  Regio  hypogastr.  Den  omtalte  Svulst  i  Lysken  er  nu  fuld- 
stændig forsvunden.  Svulsten  i  Reg.  hypochondr.  sioistra 
er  ikke  tiltaget  i  Størrelse«  —  Hos  denne  Patient  forekom 
tillige  et  andet  Tilfælde,  som  jeg  ikke  bar  set  omtalt  eller 
selv  observere^  nemliget  Hernia  intestinalis  ud  igjennem 
del  Sted  paa  Underlivet,  hvor  Jeg  havde  ætset.  Ved  pas- 
sende Bandage  er  hun  nu  omtrent  helbredet  for  samme. 
Dette  Brok,  som  havde  en  betydelig  Størrelse  er  uden  Tvivl 
fremkommet  derved,  at  hun  nogen  Tid  efter  Udskrivningen 
havde  anstrængl  sig  meget  og  tillige  havde  en  haardnakket 
Boøte. 

Hos  Nr.  8  svandt  Svulsten  paa  den  Maade,  at  Drengen 
fik  et  atærkt  Stød  paa  Underlivet,  hvorved  den  sprængtes* 
Der  kom  heftige  Smerter  over  hele  Underlivet  med  Opkast- 
Dinger«  Feber  og  Udbrud  af  Urticaria  over  hele  Legemet 
Tilfældene  svandt  hurtigt  og  Svulsten  er  derefter  ikke  til  al 
opdage. 


Nye  Bøger. 


Danske  Arbejderboliger  eller  Oversigt  over,  hvad  der  i 
Danmark,  og  navnlig  i  Hovedstaden  Kjøbenbavn,  er  gjort  for 
at  skaffe  den  arbejdende  Klasse  sunde  og  bitlige  Boliger. 
Ved  Dr.  C.  Hornemann.  Aftryk  af  Uygieinlske  Med- 
delelser.  Ny  Række.    1ste  Bind.   Kjøbenbavn.    1876.   61  S. 
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Forf.  giver  i  denne  Afhandling  en  Premstillhig  af  de 
forskjellige ,  ved  privat  Foranstallniog  udførte  Byggefore- 
tagender, hvorved  det  I  Løbet  af  c.  25  Aar  er  lykkedea  at 
gkalTe  Bolig  til  13  pCt.  af  hele  den  uformuende  og  arbej« 
dende  Klasse  i  Hovedstaden  og  til  over  10  pCt.  af  de  til 
denne  Klasse  hørende  Familier,  et  Forhold,  der  stiller  sig 
gunstigere,  end  nogen  anden  Hovedstad  kan  opvise  det. 

Man  har  ved  disse  Bestræbelser  fulgt  forskjellige  Prin- 
ciper.    Enten  har  man  bygget  almindelige  Lejeboliger 
med  sundere,    bedre  og'billigere  Lejligheder  end 
de  ældre,    som  fandtes  i  de  store,  svinske  og  overfyldte 
Lejehuse,  hvilke  Arbejderne  tidligere  vare  nødte  til  at  bebo 
mod  en  forholdsvis  ublu  Leje  og  til  Ødelæggelse  af  deres 
Sundhed  og  Sædelighed  (Lægeforeningens  Boliger,  de  Glas- 
senske  Boliger,  Arbejderforeningens,  IJnderstøttelsesforenin- 
gens  og  andre  Foreningers  Boliger).    Eller  man  har  sat  sig 
som  Formaal,  at  skaffe  Arbejderne  Bollger  til  Selv- 
ejendom, ved  at  overdrage  dem  enkelte  Smaahuse  til  Leje 
I  et  vist  Antal  Aar  mod  en  forhøjet  Leje,   og  derved  efter- 
haanden  gjort  dem  til  Ejere,  hver  af  sit  renlige  og  bygge- 
lige  Hus.    Man  har  herved  ikke  blot  sigtet  til  en  Forbedring 
af  deres  materielle  Kaar,  Sundheden  deri  indbefattet,  men 
man  haabede  derved  ogsaa  at  løfte  deres  Selvfølelse,  deres 
Ejærltghed  til  Hjem  og  Familie,   deres  Sædelighedsfølelsei 
deres  Agtelse  for  Ejendomsret  og  deres  Borgersind.     Det 
tør  paastaaes,  at  denne  Hensigt  allerede  nu,  efter  10  Aars 
Erfaring,   har  vist  sig  at  være  naaet  (Arbejdernes  Bygge- 
forenings Boliger).     Endelig   har   man    haft   til  Hensigt  at 
skaffe  dem  et  sundt  og  godt  og  tilmed  frit  (gratis) 
Hjem   paa   deres  gamle  Dage,   ved  ligeledes  først  at 
udleje  dem  Huslejlighed  III  en  nog^t  forhøjet  Leje  i  et  vist 
Antal  Aar,  svarende  til  deres  Alder,  og  derefter  lade  dem 
bo  frit  til  deres  Dødsdag  (Foreningen  til  Opførelse  af  Alder- 
domsrriboliger).     Som  en  Modiflkation  af  denne  sidste  Be- 
stræbelse  kan    endnu   anføres,  at  man  i  Lægeforeningens 
Boliger  tilstaar  de  ældste  o:  de  længstboendeLejere 
en   gradevis,   med   Aarene   forøget  Moderation   i 
Lejen,   der  for  enkelte  meget  gamle  Beboere  næsten  vil 
kunne  stige  til  Frihed  for  Leje -Afgift.     At  Beboerne  paa 
denne  Maade  knyttes  fastere   til   deres  Hjem   synes  klart. 
Sluttelig  bør  den,  ogsaa  af  Lægeforeningen  først  iværksatte, 
Plan  at  kjøbe  slette  og  usunde  Bygninger  til  Ned- 
riveise og  Ombytning  med  sundere,  bedre  og  bil- 
ligere Boliger  for  den  arbejdende  Klasse,   anføres  som 
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en,  vel  noget  kostbar,  men  dog  radikal  Reform  til  Arbej-^ 
dernes  Bedste.  Denne  Reform  synes  ogsaa  at  ville  lykkes. 
Foff.  gjør  nærmere  Rede  for,  at  Arbejderne  i  disse 
Boliger  bo  ikke  blot  bedre  roen  ogsaa  forholdsvis  billigere 
end  i  de  Lejligheder,  som  deone  SamfuDdsklasse  i  Alminde- 
lighed Søger,  og  at  Sundhedsvilkaareroe  her  stille  sig  gun- 
stigere end  blandt  den  Del  af  Arbejderstanden,  som  bor 
paa  andre  Steder  i  Byen.  I  sin  Fortale,  i  hvilken  han  til- 
egner den  danske  Arbejderstand  sine  Meddelelser,  gjør  han 
opmærksom  paa,  hvor  megen  Bekostning,  Tid,  Dygtighed, 
Uegennyttighed  og  Velvillie,  der  f^a  den  saakaldte  dannede 
Eiasses  Side  er  blevet  offret  for  at  skaffe  Arbejderne  sunde, 
gode  og  billige  Bollger,  og  ban  udtaler  det  Haab,  at  dette 
maa  bidrage  til,  at  de  blandt  Arbejderne,  som  hidtil  kun 
med  Mistro  have  set  paa  deres  bedre  stillede  Medborgere, 
i  Fremtiden  ville  betragte  denne  Klasse  af  deres  Medmen- 
nesker med  mere  velvillige  og  aabne  Øjne;  Forf.  bører  selv 
blandt  dem,  der  have  ydet  værdifulde  Bidrag  til  disse  Be- 
stræbelser, som  allerede  have  baaret  saa  gode  Frugter,  og 
det  maa  oprigtig  ønskes,  at  det  ogsaa  maa  blive  barn  for- 
undt at  se  sine  Forhaabnioger  i  denne  Retning  gaa  i  Op- 
fyldelse. 


Om  Lysets  Virkaiig  pta  Øjets  NethiBde. 

Efter  Prof.  Dr.  Panam  (Tidsskr.  for  popalær  NatorrideDøkab  Ste  Række  IV). 


Prof.  Boll  meddelte  nylig  til  Akademiet  i  Berlin,  at  han 
havde  fnndet,  at  Nethindens  Stav-  og  Taplag  hos  alle  af 
bam  undersøgte  Dyr  i  levende  Live  ikke,  som  man  tidligere 
bar  ment,  er  farveløst  men  purpurrødt;  denne  Farve  afbleges 
stadig  af  det  Lys,  som  falder  ind  i  Øjet,  men  restitueres  1 
Mørket;  efter  Døden  vedligeholder  den  sig  kun  faa  Øjeblikke. 
Styrken  af  denne  Farve  fandt  han  staaende  i  omvendt  For- 
hold til  den  Lysstyrke,  som  Øjet  havde  været  udsat  for 
omiddelbart  før  Døden. 

Bahne,  der  fortsatte  disse  Undersøgelser,  fandt  lige- 
som Boll,  at  Nethindens  naturlige  Farve  er  purpurrød,  naar 
Øjet  kort  før  Døden  ikke  havde  været  udsat  for  stærkt  Lys, 
og  at  den  meget  hurtigt,  allerede  i  Løbet  af  et  balvt  Minut, 
affarves   ved   klart  Dagslys.      Langsomst  sker  Affarvningen 
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under  PaavirkniDgea  af  gult  Lys,  hvU  fatokemUke  Virkniag 
kun  er  meget  rioge;  farver  man  derfor  Lampeflammen  gul 
ved  at  gløde  et  Natronsalt  i  deu,  saa  opnaar  man  endog, 
at  Nelbindeos  Farve  i  en  saadan  gul  Belyaniog  bolder  aig 
lige  saa  uforaDdret  som  i  fuldkommeot  Mørke.  Ogsaa  1  den 
af  Fotograferne  benyttede  gule  Belysning,  som  tilvejebringes 
derved,  at  Lyset  falder  gjeunem  gult  Glas,  forandres  Net- 
hindens oprindelige  og  naturlige  Purpurfarve  kun  meget 
langsomt.  Paa  denne  Maade  lykkedes  det  KQbne  at  godt« 
gjøre,  at  Boll  bavde  baft  Dret,  naar  ban  troede,  at  Net- 
hindens fuldkommen  friske  Tilstand  var  en  nødvendig  Be<« 
tingelse  for  Vedligeholdelsen  af  dens  purpurrøde  Farve,  og 
at  denne  skulde  være  knyttet  til  Livet  og  altid  forsvinde 
strax  efter  Døden«  I  Mørket  og  ved  Belysning  af  Natron- 
flammen fandt  Rahne,  at  Nethinden  saavel  bos  Frøer  soin 
hos  Kaniner  bevarede  sin  Purpurfarve  i  21 — 48  Timer,  endog 
naar  der  efter  denne  Tids  Forløb  viste  sig  tydelige  Tegn  til 
Forraadnelse.  Nogle  Substanser  saasom  Alkohol,  Iseddike 
og  stærk  Natronlud  affarve  dog  ogsaa  Nethinden  i  Mørket 
og  i  den  gule  Belysning;  det  Samme  gjslder  ogsaa  om 
Ophedning  til  100''  G.  Derimod  tiliotetgjøres  Nethindens 
JPurpurfarve  ikke  af  svag  eller  stærk  Rogsaltopløsning,  heller 
ikke  af  stærk  Ammoniak,  eller  af  Sodaopløsning,  eller  af 
Alun,  Blyeddike,  svag  <2^A>)  Bddikesyre,  eller  Garvesyre,  ej 
heller  ved  at  ligge  i  24  Timer  i  Glycerin  eller  i  Æter,  og 
ej  heller  ved  at  indtørres  paa  en  Glasplade  -^  naturligvis 
altid  forudsat,  at  Indvirkningen  sker  i  .Mørket  eller  i  den 
gule  Belysning.  I  alle  disse  Tilfælde  var  Nethinden  endno 
rød,  naar  den  blev  bragt  til  Dagslyset,  og  den  blegnede  da 
mere  eller  mindre  hurtigt,  idet  Purpurfarven  i  Løbet  af 
1 — 10  Minutter  først  gik  over  i  Ghamois  og  derefter  ganske 
forsvandt.  Hvor  mættet  Purpurfarven  herved  er,  afhænger 
af  Nethindens  øvrige  Tilstand,  navnlig  om  den  er  bleven 
uigjennemsigtig  eller  er  vedbleven  at  være  glasklar.  Naar 
den  er  blevet  uigjennemsigtig,  har  man  Lejlighed  til  at 
overbevise  sig  om  Rigtigbeden  af  BolTs  Angivelse,  at  det 
er  de  ydre  Lag,  som  ere  farvede.  Smukkest  er  Farven 
efter  lodvirkning  af  Ammoniak,  som  gjør  Nethinden  meget 
gjennemsigtig,  og  den  røde  Farve  modslaar  da  Lysets  Ind- 
virkning 10—20  Gange  længere  end  i  den  uforandrede  Net* 
hinde,  forudsat  at  Belysningen  er  lige  stærk.  Meget  længe 
holder  sig  ogsaa  den  indtørrede  Hindes  Farve,  men  ogsaa 
den  viger  efterhaanden  fur  Lysets  Indvirkning.  I  den  gule 
Belysning  kan  man  dog  næppe  erkjende  Nethindens  Purpur- 
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farYe ,  og .  dens  Udseeode  i  saadan  gul  Belysoiog  viser  sig 
ired  Uodersegelse  med  Øjenspejlet  gaoske  ejendommelig,  idet 
deos  ellers  rede  Kar  vise  sig  sorte,  som  om  de  vare  teg- 
nede med  Blæk,  og  de  ses  langt  tydeligere  og  skarpere  end 
ved  almindelig  Belysning. 

Ved  direkte  Forsøg  paaviste  Ktkhne  endvidere,  at  de 
biaa  Lysstraaler,  som  brydes  stærkest,  virke  starkere  affar- 
vende, end  de  rede,  der  som  bekjendt  brydes  svagest. 
Unddrog  ban  en  l>el  af  Præparatet  for  Lysets  Paavirkning, 
fandt  han  over  det  paagjældende  Parti  Purpnrfarven  ufor- 
andret, altsaa  et  positivt  Fotogram. 

Selv  om  Dagslyset  umiddelbart  fer  Dedeo  har  indvirket 
paa  Nethinden,  findes  denne  dog  tydelig  purpurrød,  forudsat 
at  Præparationen  sker  i  den  gule  Belysning.  For  at  under- 
søge, hvorledes  Purpurfarven,  der  affarves  ved  det  normale 
Syn,  burligt  igjen  kan  vende  tilbage,  foretog  KOhne  en 
Række  Forsøg,  ved  hvilke  han  i  nogle  Tilfælde  lod  Net- 
hinden blive  paa  sin  Plads  i  Øjet,  medens  den  i  andre  blev 
taget  ud  af  Øjet.  Han  gjorde  da  herved  den  mærkelige 
Opdagelse,  at  en  isoleret  og  udskaaret  Nethinde,  som  er 
affieurvet  ved  Lysets  indvirkning,  igjen  antager  sin  oprinde- 
lige og  naturlige  Purpurfarve,  naar  den  lægges  tilbage  paa 
sin  Plads  i  Berøring  méd  Aarehindens  sorte  Pigmentcellelag. 
Ban  fandt  ogsaa,  at  endog  almindeligt  Dagslys  kun  ganske 
forbigaaende  formaar  at  forandre  Nethindens  Purpurfarve, 
aaa  længe  den  sidder  paa  sin  Plads  i  Berøring  med  Aare- 
hindens sorte  Pigment,  og  at  der  i  denne  Henseende  slet 
ikke  er  nogen  kjendelig  Forskjel  paa  et  ganske  friskt  og 
paa  et  allerede  for  længere  Tid  siden  udskaaret  Øje.  Naar 
der  derimod,  lige  meget  om  paa  det  levende  eller  døde  Øje, 
i  længere  Tid  har  indvirket  et  meget  stærkt  Lys  paa  Net- 
liinden,  saa  finder  man  den  virkelig,  saaledes  som  Boll  bar 
angivet,  affarvet,  naar  man  foretager  Præparationen  meget 
hurtigt;  thi  i  saa  Tilfælde  varer  det  længere  Tid,  inden 
Purpnrfarven  igjen  restitueres,  lige  som  det  jo  varer  længere 
tid,  inden  Synsevnen  vender  tilbage  i  et  ved  stærkt  Lys 
blændet  Øje.  Denne  Evne,  som  Aarehindens  Pigmentlag 
bar  til  atter  at  frembringe  og  til  at  vedligeholde  Nethindens 
ved  Lysets  indvirkning  atter  og  atter  tilintetgjorte  Purpur- 
farve er  imidlertid  kun  tilstede,  saa  længe  Øjet  er  ganske 
friskt.  I  det  udskaarne  Øje  taber  den  sig  snart,  dog  med 
forsl^ellig  Hurtighed  hos  de  forskjeilige  Dyrearter,  hos  Frøen 
saaledes  langsommere,  hos  Kaninen  derimod  saa  hurtigt,  at 

UfMkr.  r.  L«f*r.  S.  S.  28.  Si.  lir.  *il.  22.  ' 
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man  maa  skynde  sig  med  PræparatioDeo  for  al  kunne  over- 
bevise sig  om  dens  Tilstedeværelse. 

Ven  tidligere  ganske  ubekjcndte,  ejendommelige  Virk- 
ning) som  Lyset  frembringer  paa  Stav-Taplagel  eller  paa 
det  Lag,  som  ligger  nærmest  ved  det  og  i  umiddelbar  Be- 
røring med  det,  maa  jo  nu  efter  disse  mærkelige  Opdagelser 
aabenbart  opfattes  som  en  kemisk  Virkning,  der  af  Lyset 
firembringes  paa  en  ber  tilstedeværende  ganske  ejendommelig 
Substans  ganske  paa  samme  Maade  som  det  sker  med  de 
fotokemisk  præparerede  Plader,  der  benyttes  af  Fotograferne. 
Denne  kemiske  Virkning  \11  da  igjen  kunne  betinge  en  Paa- 
virkning  af  Mervetraadene  i  Nethinden ,  hvoraf  Synsfornem- 
melsen  er  en  Følge;  i  Overensstemmelse  hermed  vil  det 
ogsaa  være  let  al  forstaa,  at  Lyset  ikke  frembringer  nogen 
Virkning  paa  del  Sted,  hvor  Synsnerven  træder  ind  i  Øjet, 
da  der  her  jo  kun  flndes  Mervetraade,  men  ingen  Slave  og 
Tappe. 

Man  savner  imidlertid  endnu  nærmere  og  bestemtere 
Oplysninger  om,  hvilket  eller  hvilke  af  Nethindens  Lag,  det 
egentlig  er,  som  ere  udmærkede  ved  den  røde  Farve  og 
ved  det  ejendommelige  fotokemiske  Forhold.  Det  kunde  jo 
f.  Ex.  vel  tænkes ,  at  det  netop  fandtes  i  det  nær  ved  Sta- 
venes og  Tappenes  Lag  liggende  Plan,  hvor  det  har. været 
vanskeligt  eller  endog  umuligt  at  opdage  fine  Traade,  der 
kunde  tydes  som  fineste  Nervetraade.  Det  med  Aarehindeiis 
Pigment  forbundne  Stav-  og  Taplag  kunde,  selv  om  det, 
som  Boll  paastaar,  er  farvet,  dog  maaske  have  sin  væsent- 
lige Betydning  for  Præparationen  af  et  fotokemisk  sensibelt 
og  maaske  homogent  Lag,  der  kunde  tænkes  at  staa  i 
umiddelbar  Forbindelse  med  Nervetraadenes  sidste  Ender, 
saaledes  at  Stavene  og  Tappene  egentlig  ikke  vilde  være 
Nervetraadenes  Endeorgan  men  el  Hjælpeorgan  for  den 
egentlige,  for  den  kemiske  Lysvirkning  modtagelige  fællea 
Terminalplade.  I  saa  Tilfælde  vilde  man  fra  et  fysiologiak 
Standpunkt  ogsaa  kunne  forstaa  en  anatomisk  Bygning  af 
Nethinden ,  som  maatte  forudsætte  en  Afbrydelse  af  Nerve- 
traadene,  før  de  have  naaet  Stavenes  og  Tappenes  Lag« 
Afgjørelsen  af  disse  Spørgsmaal  vil  imidlertid  kræve  nye 
Undersøgelser,  der  forhaabentlig  ikke  ville  lade  vente  længe 
paa  sig;  KQhnes  Opdagelse  af  den  gule  Belysnings  og  en 
hensigtsmæssig  Hærdnings  Betydning  for  Bevarelsen  af  Pur- 
purfarven vil  komme  disse  Undersøgelser  til  Gode. 

Prof.  Panum  omtaler  dernæst  den  beljendte,  oftere 
fremsatte  Hypotese,  at  Billedet  af  den  sidste  Gjenstand,  et 
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Menneske  har  set«  skulde  som  et  PolograB  blive  staaende 
paa  Nethinden,  og  at  det  endnu  efter  nogen  Tid  (i  det 
Mindste  adskillige  Timer  eller  endog  et  Par  Døgn)  efter 
Deden,  skulde  kunne  ses,  erkjendes  og  endog  undersøges 
ved  Hjælp  af  Mikroskopet.  Denne  l'aastand  er  imidlertid 
blottet  for  al  Grund.  Det  fotografiske  Nethindebillede  ud* 
slettes  nemlig  meget  hurtigt  saavel  ved  Dagslysets  Indvirk- 
ning,  hvorved  hele  Nethinden  bliver  ganske  klar  og  farveløs, 
som  ogsaa  i  Mørket  (eller  i  gult  Ljs)  ved  Indvirkniogen  af 
Aarehindens  Pigmentceller,  hvorved  hele  Nethinden  farves 
purpurrød.  For  at  man  skulde  kunne  se  Noget  til  det  sidste 
Nethindebillede,  som  har  slaaet  paa  det  levende  Øjes  Net- 
hinde, maatte  altsaa  nødvendigvis  følgende  Betingelser  være 
opfyldte:  for  det  Første  maatte  Øjet  fra  Dødsmomentet, 
indtil  Dndersøgelsen  blev  foretaget,  have  været  ganske  und- 
draget Dagslysets  Indvirkning.  Det  maatte  altsaa  have  været 
opbevaret  i  et  Rum,  som  var  ganske  mørkt  eller  kun  til- 
gængeligt for  gult  Lys,  og  Øjets  Præparation  for  Onder- 
søgeisen  maatte  ligeledes  være  foretagen  i  gult  Lys  ^  thi 
ellers  vilde  jo  Billedet,  forinden  dét  kunde  iagttages,  være 
udslettet  ved  Lysets  Indvirkning.  Men  disse  Betingelser 
have  vistnok  ingensinde  været  opfyldte  før  KCihne*8  Under- 
søgelser. Dette  er  imidlertid  ikke  nok.  Thi  selv  om  Liget 
eller  Øjet  saaledes  hele  Tiden  var  opbevaret  i  Mørke  og 
præpareret  ved  gult  Lys ,  maatte  Nethindebilledet  Jo  for  det 
Andet,  længe  før  Undersøgelsen  kunde  foretages,  være  ud- 
slettet derved,  at  hele  Nethinden,  saavel  i  levende  Live  som 
en  Tid  lang  efter  Døden,  farves  ligelig  purpurrød  ved  Ind- 
virkningen af  Aarehindens  Pigmentceller,  saaledes  at  Net- 
hindebilledets, ved  Lysvirkningen  affarvede  Partier  forsvinde 
efter  en  ganske  kort  Tids  Forløb.  Enten  maatte  altsaa 
Nethinden  øjeblikkelig  efter  Dødens  Indtræden  være  sat  ud 
af  Forbindelse  med  Aarehindens  Pigment,  eller  dette  maatte 
øjeblikkelig  paa  en  mod  de  foreliggende  Erfaringer  stridende 
Maade  have  tabt  sin  farvende  Virkning  paa  Nethinden.  Begge 
disse  Antagelser  ere  aabenbart  ganske  urimelige,  men  selv 
om  de  kunde  opfyldes,  vilde  der  kun  kunne  være  Tale  om, 
at  et  ved  det  allerstærkeste  Lys  frembragt  og  i  længere  Tid 
uforandret  vedligeholdt  Netbindebillede,  hvorved  Øjet  var 
blændet,  maaske  kunde  vedligeholdes  i  nogle  faa  Minutter, 
forudsat  at  alle  de  førnævnte  Betingelser  vare  opfyldte  med 
Bensyn  til  Øjets  Beskyttelse  mod  Dagslysets  indvirkning  før 
og  under  Undersøgelsen.    Det  er  altsaa  indlysende,  at  hine 
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Fabler  om  Nelhiodebllleders  Vedligeholdelse  og  lagllagelse 
efter  Deden  aldeles  ikke  flade  nogen  Støtte  ved  de  nye  Op- 
dageiser,  men  tværtimod  paa  en  afgjerende  Maade  vilde 
modbevises  at  dem,  hvis  det  maatte  behøves. 

1  Gentralbl.  f.  d.  med.  Wissensch.  1877  Nr.  3—4  bar 
KQhne  meddelt,  hvorledes  det  er  lykkedes  ham  at  betare 
Nethindebilledet  længere  Tid  efter  Døden  og  med  Sikkerhed 
at  demonstrere  det.  Den  af  ham  med  Held  anvendte  Frem* 
gangsmaade  er  følgende.  En  farvet  Kanin,  som  i  nogen 
Tid  er  holdt  i  et  mørkt  Rum,  dræbes  under  Natronflammens 
^ule  Belysning  dmed  at  man  hurtigt  afskærer  dens  Hoved. 
Derefter  stiller  man  dette  saaledes,  at  et  af  Øjnene  er  vendt 
mod  en  let  kjendellg,  lysstærk  Gjenstand  f.  Ex.  et  Vindue, 
gjennem  hvis  øverste  Ruder  Himlen  er  synlig,  og  lader  det 
i  nogle  Minutter  ubevægelig  være  udsat  for  dets  Indvirkning. 
Derefter  udskæres  Øjet  saa  hurtigt  som  mulig  i  el  kun  af 
den  gule  Nati^onflamme  oplyst  Rum,  den  forreste  Halvdel  af 
Øjeæblet  bortfjernes  med  Kniv  og  Sax,  og  den  bageste 
Halvdel  nedlægges  i  en  5  pGt.  Alunopløsning.  Herved  mister 
Aarehindeus  Pigmentcellelag  sin  Evne  til  atter  at  frembringe 
den  purpurrøde  Farve  i  de  af  Lyset  affarvede  Nethinde- 
partier, og  naar  Nethinden  i  24  Timer  har  været  udsat  for 
Aiunopløsningens  Indvirkning,  bliver  den  fastere  og  sejgere, 
saaledes  at  det  derefter  er  meget  lettere  (ved  Præparation  i 
Alunopløsningen)  at  løspræparere  deo  fra  Aarehinden  og  at 
udtage  den,  saaledes  at  den  svømmer  frit  i  Vædsken.  Naar 
man  da  bringer  den  til  Dagslyset,  ser  man  Billedet  af  Gjen- 
standen  (f.  Ex.  Vinduet)  paa  Nethindens  Bagside,  medens 
det  ikke  er  synligt  fra  Forsiden ,  fordi  Nethindens  inderste 
af  Nervetraade  besiaaende  Lag  er  blevet  mat  hvidligt  ved 
Alunopløsningens  Indvirkning. 

Ved  nøje  at  følge  disse  Forskrifter  lykkedes  det  Prof. 
Panum  paa  lignende  Maade  at  fremstille  i  det  udskaarne 
Øje  et  smukt  og  tydeligt  Nethiodefotogram  af  et  Vindue, 
f^om  han  havde  Lejlighed  til  at  demonstrere  for  flere  af  sine 
Elever  paa  Laboratoriet.  Nethindebilledets  Størrelse  svarede 
nøjagtigt  til  den  Beregning,  som  Prof.  Panum  udførte  efter 
Maalene  for  Vinduets  Bredde,  Højde  og  Afstand  fra  Øiet  og 
for  Afstanden  mellem  Nethinden  og  Øjets  optiske  Midtpunkt. 
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lekiéllwmi  af  NMiralgler.  I  •Schlés.  Gés^Haeh.  f.  vatori.  Kultur« 
bar  Berger  (Berl.  klin.  Wochenschr.  Nr.  4.  1877)  meddelt  føigeode  teia« 
peniske  Iagttagelser. 

Fosfor  er  1  den  senere  Tid  af  engelske  Læger  blevet  anbefalet  som 
et  fortrinligt  Middel  mod  Nerresygdomme  og  navnlig  mod  Neuralgier. 
B.  har  gjort  Forsøg  dermed  i  22  Tilfælde  af  Neoralgt  uden  at  iagtUge 
nogen  væsentlig  Virkning  her  lige  saa  lidt  som  I  6  Tilfælde  af  Svæk- 
kelse af  de  højere,  psykiske  Funktioner  efter  anstrængt  aandeligt  Arbejde 
(Neuraslhenla  cerebralls). 

Zlncum  phosphoratnm ,  der  er  særlig  anbefalet  af  Fransk* 
mændene,  blev  forsøgt  i  15  Tilfælde  af  forskjellige  Neuroser  i  en  Dosis 
af  6—8  millgrm.  3  Gange  daglig  i  Salveform ;  i  2  Tilfælde  af  Hemikranl 
Iagttoges  nogen  Virkning. 

Camphera  monobromata,  ligeledes  anbefalet  af  fremragende 
franske  Forfattere,  har  B.  forsøgt  i  36  Tilfælde  og  fundet,  at  dette  Middel 
selv  i  Doser  paa  1— I, s  Gram  ikke  virker  som  Hypnoticum.  VedChorea, 
Neuralgier  og  Hysteri  saaes  kun  tvivlsom  Virkning,  ved  Delirium  trem. 
og  Epilepsi  slet  ingen,  gode  Resullater  opnaaedes  derimod  ved  nervøs 
HJærtebanken  og  Irritationstilstande  af  Urogenitalorganerne.  Endelig  har 
B.  set  de  samme  gunstige  Virkninger  som  Bourneville  af  Applikation 
af  Is  ved  Hysteroepliepsi ;  saaledes  af  flere  Timers  Applikation  af  Is- 
blærer  paa  de  hyperæstetiske  Ovarier,  véd  nervøs  Hlærtebanken  i  HJærte- 
regionen,  ved  Singultus  byster,  paa  Haisbvirveisøjlen,  og  han  fremhæver, 
at  den  af  C  hep  man  indførte  Kuldebehandling  af  Hvirvelsøjlen  kan  Onde 
en  nyttig  Anvendelse  ved  forskjellige  cerebrospinalo  Affektioner. 
;  (Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.  12.  1877). 


Om  iBtanwHMai«  Latttaigrtt  I  Staf  1877  (Præsid.  Prof. 
C.  Vogl)  aaboes  deo  9de  September  ot^  sluttes  den  15de 
September.  Aameldelser  og  Uddeliog  af  Medlemskort  floder 
Sted  deo  8de  og  9de  September  i  KoDgresseos  Lokaler. 
Medlemsbidraget  er  20  Francs;  hvert  Medlem  faar  tilstillet 
et  Compte-Reodu  over  Kongressens  Arbejder.  Omeodskjendt 
det  franske  Sprog  er  Hovedsproget,  er  det  OMsaa  Medlem- 
merne tilladt  ved  Forbandliogerne  at  udtrykke  sig  i  aodre 
Sprog;  deres  Udtalelser  ville  da  blive  oversatte  for  Forsam- 
lingen. Kongressens  Arbejde  fordeles  paa  6  Sektioner  (Medicin, 
Kirurgi,  Fødselsvidenskab  og  Gynækologi,  Sundhedspleje, 
Biologiske  Videnskaber,  Oftalmologi  o.  s.  v.).  Til  de  forskjel- 
lige Sektioner  er  der  anmeldt  Foredrag  af  ansete  Viden- 
akabsmænd  over  Æmner  af  almindelig  Interesse.  Med  Kon- 
gressen vil  blive  forbundet  en  Udstilling  af  medicinske, 
kirurgiske  og  fysiologiske  Apparater  og  Instrumenter.  Ud- 
stlljingsgjenstande  indsendes  lold-  og  portofrit  inden  den 
1ste  September  til  Direktionen  for  Kongressen  under  Adresse : 
Dr.  J.  L.  Reverdin,  Place  Du  Lac,  Geneve.  Udstillerne 
afholde  selv  de  paaløbende  Omkostninger  og  bedes  inden 
den  16de  Avgust  at  anmelde  for  Direktionen,* hvor  megen 
Plads  der  vil  beheves  til  de  af  dem  udstillede  Gjenstande. 
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BfdtM  I  DélM4ci     Den   2 ide  April  døde  den   berømte  Fysiolog 
Prof.  A.  W.  Volkmann  I  Halte,  76  Aar  gi. 


ifersigt  •iti  8jgttoM«e,  BidsfiM  •§  ffdtler  i  lyfbcihafi. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  I  Ugen  18de— 24de  April  an- 
meldt 854  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  754  af  Farsoter,  nemili;: 
Kopper  4,  Skaalkopper  7,  Maslinger  5,  Skarlagensfeber  6,  ondartrt 
Halssyge  14,  Strubehoste  1,  Kighoste  44,  Faaresyge  5,  gastr.  Feber  38, 
tyf.  Feber  3,  exantematlsk  Tyfus  •,  Blodgang  I.  asiatisk  Kolera  •, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  66,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  14, 
Harselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  1,  Koldfeber  6,  Bryatkatarr  309,  Grippe  17, 
Lungebetændelse  32,  Halsbetændelse  93,  akut  Ledderev matisme  21,  andre 
Farsoter  63  (bl.  ØJeobet  25  —  deraf  16  Børn  med  GonJunctiTltls  traehom. 
fra  Kristian shavn  <~,  Zona  3,  Furunkier  1,  Eryt<*m  3  og  Rødlinger  31  Til- 
fælde); desuden  Gonorré  75,  venerisk  Saar  9,  erhvervet  Syfilis  9,  medfødt 
Syfilis  •,  Fnat  2,  Drankergalskab  4  og  Brændevlnssygdom  1. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Toldbodvej,  Stormgade  og  Nyhavn 
Byens  Side. 

Dødsfaldenes  Antal  er  103.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  15 
(Skarlagensfeber  t.  Strubehoste  2,  Kighoste  3,  tyf.  Feber  1,  indeni  Kolera 
og  akut  Diarré  5,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  1,  ondartet  Saarfeber  1, 
akut  Ledderevmalisme  1);  Blodforgiftninger  1;  konstitutionelle 
Sygdomme  29  (Luogesvindsot  16);  voldsomme  Dødsaarsager  2 
(Selvmord 2);  DannelsesfeJI  2;  lokaieOrgansygdomme  37;  Syg- 
domme i  de  ydre  Dele;!;  andre  hyppige  Dødsaarsager  16 
(Tæring  hos  Smaabørn  6). 

Levendefødte  ere  124  (57  Drenge,  67  Piger);  Dødfødte  10. 

Den  forløbne  Uge  har  været  meget  kølig  med  let  Nattefrost,  østlige 
Vinde  og  meget  tør  Luft. 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  6Q,  af  Mæslinger  58,  af  Skarlagensfeber  18;  af  tyf. 
Feber  og  Tyfns  12;  I  Liverpool  af  Kopper  8;  1  Kristiania  af  Skarlagens- 
feber 2;  i  Stokholm  af  Mæslinger  4,  af  Skarlagensfeber  6;  I  Kønlgs- 
berg  af  Difteritis  og  Kroup  6,  af  tyf.  Feber  2;  I  Danzig  af  Skarlagens- 
feber 4,  af  Difteritis  og  Kroup  3;  i  Hamborg  af  Skarlagensfeber  2,  af 
Difteritis  og  Kroup  3;  i  Berlin  af  Kopper  2,  af  Skarlagensfeber  11,  af 
Difteritis  og  Kroup  14,  af  tyf.  Feber  9;  i  Bryssel  af  Kopper  5,  af  tyf. 
Feber  2;  I  Paris  af  Kopper  6,  af  Mæslinger  11,  af  Difteritlsog  Kroup  54, 
af  tyf.  Feber  13,  af  Dysenteri  2;  i  Wien  af  Kopper  22,  af  Skarlagens- 
feber 3,  af  Difteritis  og  Kroup  11.  af  tyf.  Feber  11,  af  Dysenteri  1; 
i  Rom  af  Kopper  4,  af  Difteritis  og  Kroup  20,  af  tyf.  Feber  8,  af  Fb. 
intermittens  peniic.  3;  i  Alexandria  af  Kopper  5,  af  tyf.  Feber  12,  af 
Dysenteri  5;  i  Ny- York  af  Skarlagensfeber  19,  af  Difteritis  og  Kroup  83; 
1  Kalkutta  af  asiatisk  Kolera  17;  i  Bombay  af  Kopper  50,  af  asiatisk 
Kolera  4;  1  Madras  af  Kopper  347,  af  asiatisk  Kolera  169.  I  Bagdad  er 
Pesten  atter  i  Tiltagende. 


I  alle  Tidenden  vedkomnaende  Anliggender  hen- 
vender man^sig  i  Redaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
l8te  Sal. 
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Avtrtissemeiiter. 


Maglekilde  &  Frederiksberg 

Brønd  an  s  talt. 

BmitareM  begynde  Onsdagen  den  23de  Maj,  og  ved- 
vare til  den  Ute  AugQst. 

RirtMei  er  fra  5^/2  til  9  Morgen. 

Mit  Strttr  kiittlfe  nriieralske  Vaidt  tMtsaket  i  BrtH- 
InrtalMy  itlt  fra  Beholdere »  kverl  dee  for  kver  Sort  Vud  bt- 
otoMte  Toapofitar  0|  Koloiremiei^  oladi|t  vedlliekoldeOf  0| 
dele  fra  Ftaoker. 

Dgeabonnementspriserne  for  Udskænkning  fra  Beholdere 
ere  følgende: 

Den  store  Kur  k  6  Glas  dagl.  .  .  *  .  Kr.  6,60. 
Meilenkuren  å  4  —  —  ....  -  5,oo. 
Den  lille  Eur    k  2   —     —     ....-    3^00. 

Ogeabonnement  for  Udskænkning  fra  Flasker: 

Den  store  Kur  k  6  Glas  dagl Kr.  5,60« 

Mellemkaren  &  4  —  —  ....  -  4^00. 
Den  lille  Eur    k  2   —     —     ....    -   2,60. 

•  Til  Brøndkursalen ,  som  er  beliggende  i  en  stor  og 
smuk  Have  (nogle  Minutters  Gang  fra  Frederiksberg  Have) 
er  der  Indgang,  saavel  fra  Allégade  Nr.  8  B.,  som  fira  Frede- 
riksberg Allé,,  tæt  ved  Nyvej. 

I  Haven  vil  der  fra  iste  Juni,  flere  Gange  ugentlig 
blive  musiceret  af  et  godt  Orkester. 

Adgangskort  faas  paa  Brøndkuranstallen  om  Morgenen. 

D*Herrer  Læger,  som  interessere  sig  for  Brøndanstalten, 
og  kunne  ønske  at  blive  bekjendte  med  hele  Fabrikationen, 
de  kemiske  Sammensætninger  af  Vandene  etc,  vil  Brønd- 
anstaltens  Inspektør,  Hr.  Kand.  Ra|er  altid  give  enhver 
mulig  Oplysning,  ligesom  samtlige  Vande  under  Sæsonen 
Btaa  til  d'Herrer  Lægers  fri  Afbenyttelse. 
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St.  Olafs  Kildens 

Jern-,  Lnfl-  og  FuruDMltbad  med  Mdi-,  pg  V«UeknnntUU  pu 

I  M«si^  */t  Mil  (|i  lUiitiaDla-HaDdaQordabaneoi  SUUon  VIkenoodp  aabnes 

laie  Jaul. 

Fomdto  aveaottvDte  ILurmidler  ^nx^ndea  Jsrntaltboldlge  VyigiMe- 
bada,  Paronaaldampbade  ->  nniverselle  og  lokale  —  rnsslake  Bade,  eo 
Tlrkaom  Bada|^kiilk»  Indaaodlog  af,  æteriske  Barnaaldo otter,  elektrUk 
og  Waldenborga  Apparat  og  Palterisatørt  Maasage,  frtmmede  kolde  og 
tarme  MlDeFahande,  gode,  torre  og  trskfrle  Logis  1  Eokéltrom  og 
FamUiebuae  og  en  udmcrket,  reo>  balsamisk  Field-  <^  Skovluft 

Sygdomme,  som  behandles  med  størst  Held  eref  Blegsot  og  Blod* 
mangel,  alle  SVøkkelsestllstande ,  almindelig  -WerYoaltet,  langsom  Re- 
kontalaeens,  sTøkket  Radsystem  med  Disposition  til  roTmaUake  For- 
kølelser og  til  Kataner,  svækket  og  træg  Fordøjelse,  begyndende  Ryg- 
manratæring,  flerveao^rtcfr,  Hypokondri  og  Hysteri,  M^dertilteMe.  Anlæg  til 
Abort,  Sterilitet,  profase  Blødninger  og  Menstruationsoordener,o.  s.v.  o.  s.  t.  ; 
derhofl  Sygdomme  i  Aandedrætsorganøme  som  Icronlske  Bronfclter  og 
kfonlske  Langobotændelser  med  alle  deres  Følgesygdomme,  Katamr  -* 
speelelt  beoledes  Opmærksombeden  paa  Spidskatarer  —  Tørlog  I  de 
tidligere  Stadler  o.  s.  v.  o.  s.  f . 

Anmeldelser  modtages,  og  Prospektus,  med  nøjagtige  Oplysninger, 
sendes  af  Undertegnede  og  af  Badets  Læge  Df.  Beil»en,  pr.Aamot  I 
Modum. 

Mod  oms  Bad  pr.  Vlkersond,  I  Marts  1877. 

Thauiøw, 


Prospektus  over  Modnms  Bad  kan  rekvireres  eller  adieotoa  I  WNMi 
Man  Hof-Bogbaodel,  St  l^øbmagergade  53. 

Naturlige  Mineralvande 

bftveg  i  Forraad  eller  besørges  ved 

Kjøbenbarn. 


Fredericia  Søbadeanstalt 

(8m«r  lUe  Ittl  dl  iUt  Septciiber) 

henleder  Opmærksombeden  paa  sine  friske,  fortrinlige  Søbade  med  3% 
Saltboldighod  og  nye  bensigUmæsslgt  indrettede  Badebnst.  I  Forbindelse 
med  Søbadene  findes  en  ny  indrettet  romerak  Badeanstalt,  bvortil  Ha?- 
▼andeC  er  ledet  og  benyttet  —  Hotelpriser:  1  Værelse  med  fold  lost 
3—4  Kr.  daglig.    Privat  Logis  1  Værelse  1  Ir.  60  Øre  daglig. 

Man  beoYonder  sig  til  Beøtyrelsen  eller  Anstaltens  Læge  Hr.  Hi.  Benii^ 
som  meddeler  fornøden  Oplysning. 

»*  ..Il  'i,.!. 

ATertissemeDter  iodrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
PetitliDie. 


•Inct  Lill«!  Bigliraicri.    c.  A.  atltteli  r«itaf. 


lV«bMkarL  •.tt.l^lSn. 


1   lp  »■-" 


Ugeskrift  for  Læger. 

3««  Række  XXin.  Nn  23. 


.Re()igerel  af  Dr.  T.  Itdib. 

jrnrnmBsss^mmmmmmmmmmmsmmmmmammmi^mmmmmmtatmmm 

Indhold:   6ieriii|:   TIra  ipik^e  Mikale.     EjillMpitalaC   fu  Mtåu.     Ugtatdi. 
I akam.    MtfaW.    Offiii<t  »m  8j|4mm,  Mifal^  tf  PaM«  i  IfHmkm. 


£t  lille  Bii^ra^  Ui  Epilepsieos  empiriske  Behahdliog. 
Af  Stiftalæge  Giersing. 


De  tre  paagjeldende  Syge  vare  S^akendei  eo  Broder  og 
to  Søslce,  Bom  af  en  Bosiiiand  paa  Vallø  Stifts  Godser, 
htis  vehiltige  Beetyreiee  satte  dem  i  Stand  til  at  gjeftaem- 
føre  en  noangeaarig  og  tildels  kostbar  Behandling.    . 

Hvad  der  giver  disse  Tilfælde  en  storre  Interesse^  er 
den  Oroatøndighed ,  at  do  niM  aases  for  at  hoahøre  til  de 
sværere,  dog  ikke  øaa  meget  fordi  de  enkelte  AnfMd  vare 
saa  heftige,  som  fordi  der  aaibenbart  var  et  medfødt  Anlæg 
til  Stede,  og  de  havde  varet  i  lang  Tid,  førend  do  kom 
nvlor  metodisk  Behaodlisg« 

Med  Hensyn  til  de  brugte  Midler  olier  Knre  forefcdHimer 
det  mig,  at  enhver  af  dem  inaa  siges  at  være  gjennemfért| 
for  saa  vidt  som  Midlerne  ere  anvendte  saaledes  og  saa  læoge, 
at  de  havQ  haft  fuld  Lejlighed  til  at  udfolde  deres  Vlrk- 
sooshed. 

FadereD  til  de  tre  SsdekeiMle,  flvtmedd  Lars  H.,  IMle  og  »pin« 
kel,  men  féiøvrigt  ret  kraftig ,  gMl^de  elg  18S8  1  en  AMerar^4  Akr 

34/t  R«U«.  234e  Hd.  ~ 


S46 


Moderen  ytr  den  Gang  21  Aar  og  skal  aJUd  ha^e  været  meget  STage- 
lig  i  ban  døde  c.  50  Aar  gammel  af  Scirrhna  veotrlcoli.  1  ain  Barndom 
akal  hun  Jiave  haft  aAnfald*.!?),  der  dog  ikke  yttrede  sig  efter  hendea 
14de  Aar. 

De  havde  8  Børn,  6  Sønner  og  2  Døttre.  1)  Søren,  født  1834, 
døde  IVt  Aar  gi.,  ubekjendt  hvoraf.  2)  Peter,  født  1836,  lever  som 
Væver  og  har  altid  nydt  tt  godt  Helbred,  er  gift  og  har  2  Børn,  der  ere 
lidt  kjertelBvage.  3)  Hans,  født  1840,  epileptllk  afden  1860.  4)  Niels, 
født  1844^  epileptlak  fra  Drengeaarene.  Da  ban  var  ik  Aar  gammel, 
havde  han  dagltgt  Anfald,  undertiden  flere  i  samme  Døgn,  blev  fjollet 
og  døde  20  Aar  gi.  paa  Anstalten  for  uhelbredelige  Sindssyge  paa  Møen. 
5)  Maren  Kirstine,  født  1849,  epileptisk  1869*  6)  Jacob,  født 
1851,  aKId  rask.  7)  Karen  Marie,  født  1854,  epileptisk  1866. 
8)  Jens,  født  1856,  havde  i  en  Alder  af  16  Aar  2  Gange,  med  længere 
Mellemrum,  Anfald,  1  hvilke  han  pludseligt  faldt  bevidstløs  om;  disse 
Anfald  vare  af  mistænkelig,  al^føodt  tvivlsom  Beakaffenbed. 

Af  disse  8,  eller  rettere  7  Sødskende  —  eftersom  den  ene  allerede 
døde  som  lille  Barn  — ,  vare  de  4  Eplleptlet  og  1  med  tydeligt  Anlæg 
dertil.  Den  eoø  al  de  4  døde  I  en  oog  Alder  søn  Blidaa^ag,  — >  d«  S 
andre  skulde  vi  her  nærmere  besKJæftige  os  med. 


1.  Hans  L.,  født  1840,  ngift,  ualmindeligt  lille  af  Væzt,  kort- 
balset,  bleg  og  anæmisk,  men  forøvrigt  velskabt;  han  begyndte  først  1 
sit  20de  Aar  at  faa  epileptiske  Anfald.  Hvorvidt  han  har  onaneret  i  sine 
Drengeaar,  har  ikke  med  Bestemthed  kunnet  erfares,  men  i  saa  Fald  har 
han  ophørt  dermed  efter  at  være  bleven  Yozen;  han  er  flittig  og  ordentlig 
1  sin  Levemaade,  med  et  noget  pirreligt  Sind,  og  kan  undertiden  om  enil 
ajeldent  bBve  saa  lidenskabelig,  at  han  ikke  ret  véd,  hvad  han  fore- 
tager sig. 

Anfaldene  begyndte  altsaa  i  1860,  indfandt  sig  1  de  første  Aar  knn  et 
Par  Gange  om  Aaret,  men  blev  Tid  efter  anden  hyppigere  og  hyppigere, 
i  de  sidste  Aar  flere  Gaiige  hver  Maaned.  Indtil  1869  blev  han  kan  an* 
greben  om  Dagen,  men  i  dette  Aars  Sommertid  havde  han  to  Gange 
Anfald  øgsaa  om  Natten.  —  Anfaldene  meldte  sig  altid  ved  stærke  •Rusk* 
1  hele  Legemet,  hvorefter  der  kom  nogle  korte  «BykB  umiddelbart  førend 
Bevidstheden  tabtes;  —  men  saa  hurtigt  fulgte  disse  Forløbere  paa  hin- 
. anden,  at  han  aldrig  kunde  faa  Tid  eller  Besindelse  til  at  vare  alg  for, 
hvor  han  faldt  Under  Anfaldet  var  Ansigtet  meget  blodfyldt,  med  stærkt 
fordrejede  Træk  øg  Skum  for  Munden,  sem  oftest  blev  Tangen  bidt,  og 
Trækningerne  vare  voldsomme.  Han  blev  sem  oftest  syg  om  Morgenen, 
Anfaldet  varede  omtrent  et  Kvarter  og  efterlod  en  Tunghed  og  Smerte  i 
Hovedet,  som  gjerne  vedvarede  et  Par  Timer.  Den  første  halve  Time, 
efterat  han  var  vaagnet,  var  Hukommelsen  ganske  tabt 

No  og  da  havde  han  foraøgt  et  eller  andet  Middel ;  1  den  sidste  Del 
af  18^  bavd^  ban  I  længere  Tid  bragt  først  Sulpbas  cnpricus  1  Forbin- 
delse me4  Atropin,  senere  Brometum  kailcum,  af  hvilket  sidste  Mlddri 
han  mente  at  have  sporet  nogen  Virkning  til  at  skyde  Anfaldene  længere 
nd.  —  Under  disse  Forhold  kom  han  under  min  Behandling. 

1870  den  late  Januar  begyndte  han  med  Bromet  kal.  1  Vand 

og  var  fri  hele  Maaneden.    1  Februar  begyndte  Anfaldene  atter  og  Indea 
dens  Slutning  havde  han  Igjen  haft  6  stærke  Anfald,  uagtet  der  var  brugt 
105  Gram  af  Saltet  1  disse  2  Maaneder;   ban  fik  derpaa- 
den  Isle  MarU         Pnlv.  artomis.  volg.  1  Theakefuld  3  Gange  dagligt  og 

Sol.  Solpbat  atrop.  (0,05—50)  15  Draaber  hver  Aften. 
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Dette  syDtts  1  BegTiiMten  at  nril4ne  Aafcldene,  nden  at  dtase  bleve 
færre;  —  men  da  de  hen  1  Maj  igjen  naaede  deres  gamle  Styrke,  op- 
ga^es  Artem^sla  vulgarU,   hToraf  der  no  Tar  brogt  500  Gram,  fomden 
1  MiUigram  Solpb.  atrop.  dagligt,  altsaa  c  i  Centigram,  eg 
den  18de  Miy  tog  han  igjen 

Bromet  kal.  I  Opløanlng  i  Forbindelse  med 
Solpb.  atrop.  hTor  Aften 

og  TedbloT  hermed  til  Ilte  Septenibe-r»  da  der  var  bragt  300  Gram 
af  det  første  og  0,177  Gram  af  det  sidste  Hiddel.  1  16  Uger  tm  18de 
Maj  havde  der  intet  Anfald  Indf ondet  sit,  da  der  igJen  i  Begyndelsen 
af  September  iKom  4  stærke  Anfald.  Det  besluttedes  da,  at  forsoge  den 
afTroussean  saa  varmt  anbefalede  metodiske  AnveodeUe  af  Nitras 
argent,  Copram  raspat  og  Lactas  ilncicos,  det  ene  efter  det  andet,  sta- 
digt I  stigende  Indgifter  og  i  Forbindelse  med  Belladonna. 

Den  Ilte  September  foreskreves  altsaa: 

t.  filtr,  bellad.   PoIt.  fol.  bellad.  UGram.  1  til  100  PUler. 
s.  1  Pilte  hver  Moigen. 

2.  NItnt.  argent  Gram  0,20  —  bToråf  20  Piller. 
s.  2  Piller  hver  Aften  i  10  Dage. 

3.  Cupr.  raspat  Gram  1,0  —  deraf  20  Palvere. 
s.  1  Pnlver  2  Gange  1  de  næste  10  Dage. 

4.  Laet  line.  GraiA  2,0  —  deraf  20  Pulvere, 
s.  1  Pulver  2  Gange  1  de  næste  10  Dage, 

hvorefter  de  samme  8  Midler  i  samme  Følge,  men  i  Jævnt  stigende 
Dosis. 

1  November  sl^ønnedes  endnn  ingen  Virkning  af  denne  Kar,  hverken 
med  Hensyn  til  Anfaldenea  Mængde  eller  Styrke;  tværtimod  kom  de  hyp- 
pigere, og  der  gaves  derfor  samtidigt,  nden  at  forandre  Trousseau*s 
Orden  daglig  to  lodgifter  af 

Bromet  kal. 

uden  at  der  deraf  sporedes  nogen  Virkning. 

Der  havde  i  hele  Aaret  været  43  Anfald,  som  vare  saaledes  for- 
delte : 

Brugte  Midler. 

"1^'  FeK  .'  :    e^'!!?'^}    Bromet  kal.  (106)  t»  12le  Februar.   * 

~     ?n!!n  '   '  '    t     Z     {    Artemis,  vnig.  (600) 

~  Maj      '.'.'.  A  —  I  ^^  •*^-  ^»*>  *'*  **'  ^' 

—  Juni.  ...  O  —  I 

—  Juli  ....  O  —  f  Bromet  Kali  (300) 

—  Avgust  .  .  O  —  (  Sttlph.  atrop.  (0,171)  til  Ilte  SqAember.  . 


Septb 

2!fi!^K  •  *    I     *"     1    Trousseau's  Kor  med  Bromet  kat 
D^e^^:    6     I     S  (se  nedenfor)  fra  November. 


43  Anfald. 


I  1871  fortsattes  den  samme  Kur,  dog  saaledes,  at  der  af  og  til  i 
længere  Tid  standsedes  med  Bromkaltnm  og  at  Belladonna  af  og  til  om- 
byttedes med  Sulphas  atrop.,  med  hvilken  Virkning  paa  Anfaldenes  Byp« 
pighed,  vil  ses: 


1871. 

Januar .  .  . 

ftAoMd. 

— 

Februar  .  . 

5     — 

— 

MarU.  .  .  . 

7      ^ 

— 

April .... 

2      — 

— 

Maj  <  •  .  •  • 

2      — 

— 

Juoi    .   V   .   . 

8     ~ 

— 

Juli    .... 

1      — 

— 

Aygust.  .  , 

1      — 

— 

September. 

3      - 

— 

Oktober  .  . 

1      — 

— 

November  . 

2     — 

— 

December  . 

1      — 

' 

34  Aofald. 

846 

BroSU  «idl«r. 


Trouaseau's  Kur  med  Bromet,  kal. 
(se  nedeufor). 


Antallet  af  Anfaldene  var  altaaa  en  Del  mindre»  ^  men  Anfaldenes 
Styrke  var  aftaget  kjendeligt  fra  Apri^  Maaned.  Efter  den  Tid  havde  han 
Ikke  en  eneste  Ga«g  bidt  sin  Tunge,  ligesom  Efterveerne  yare  betydeligt 
mildere. 

Med  Hensyn  til  Stigningen  med  Jodgiflerne  maa  det  bemærkes,  at  den 
ikke  blev  fortsat  Isngare  end  til  24de  September.  Vi  vare  da  naaede 
tii  en  daglig  Dosis  af:  0,07  Gram  Mtrat.  aigent , 

0,40     — -    Cupr.  rasp., 
0,60     —    Laet  zincic. 
udover  hvilke  Doser  Jeg   Ikke  vilde  gaa;    men  fra  den  Dag  og  indtil 
2  i  de  Marta  1872  bibeholdtea  disse  Indgifter  uforandrede. 

I  Løbet  af  omtrent  IVa  Aar  haVde  ban  saaledes  brugt: 

Nitrat,  argent  Gram.  9,60,  Cupr.  raapaL  Gram.  56,00, 
Lactat.  slocic.  Gram.  112,00,  Sulphat.  alrop.  Gram.  0,94, 
Bromet  kal.  Gram.  555,oo. 

Trous8eau*s  Kur,  som  paa  denne  Maade  var  gjennemført  med 
stor  Regelmæssighed  og  Taalmodighed ,  maatte  nu  antages  at  have  haft 
Tid  til  at  udretle,  hvad  den  formaaede  hos  denne  Patient  Anfaldene 
vare  vel  ikke  meget  aftegne  1  Antal,  og  ingensinde  havde  der  været  læn- 
ger^  Tid  end  6  Uger  mellem  to  Anfald,  men  det  syntes  dog  utvivlsomt, 
at  deres  Karakter  var  bleven  forandret  baade  med  Hensyn  til  deres  Styrke 
og  deres  umiddelbare  Følger.  Hovedet  vSr  burtigere  klart  og  mindre 
tungt,  og  sin  Tunge  havde  han  ikAe  bidt  i  de  sidste  14  Maaneder,  — 
hvorfor  hans  Sindsstemning  ogaaa  havde  været  mere  løftet 

Saaledes  stod  Sagen,  da  han  den  21de  Marts  187  2  begyndte  at  tage 

Eitr.  calabar.  Gram.  O.ois  dagligt  i  2  Piller. 

Omtrent  hver  15de  Dag  forøgedes  Dosis,  saa  at  ban  efter  9  Maane- 
ders  Porleb,  ved  Aarets  Slutning,  var  naatt  til  Gram  0,06  dagligt,  og  i 
det  Hele  havde  brugt  Gram  7,50  af  dette  Middel.  Anfaldene  Tåre  i  dette 
Aar  22  og  aaaJedea  fordelte: 

Brugte  Midler. 
1872.   Januar  1ste,  7deM 2  Anfald.)      t.« .,»-  ir«r  ^* 

-  Februar  llli,  12te.  Ude.  .    3     -    Krl^prkTin  91hÅm^ 

-  Marts  Sdje,  9de,  16de  •.  .    3     -    J   Bromet  kat  Ul  21de  MarU. 


')  Først  fra  Begyndelsen   af   1872    bleve  Dagene    for  Anfaideoe   op- 
tegnede. 
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1872.  kpti\  fOde,  lOåt,  2Bå%  .  .  8  — 

—  Maj  27de 1  -- 

^  JoDl  13de 1  — 

—  Jali  9de 1  — 

—  ATgosl  8d]e,  24de,  30te .  .  3  ~     ^       Eztr.  calabar.  (7,60). 

—  September  t6de,  22de.  .  .  2  — 

—  Oktober O  — 

—  Nof  ember  2deD,  1 3de^  27de  3  — 
•—  December  8de 1  — 


I  AU:  23  Anfald. 

Under  denne  Brug  af  Kalabarbøanen  haTde  Anfaldene  beholdt  den 
samme  milde  Karakter.  Ogaaa  deres  Antal  Tar  blevet  formindsket, 
medens  han  dog  af  og  til  havde  haft  ligesom  •Mindelser*  med  smaa 
Rykninger,  uden  at  noget  Anfald  var  fulgt  efter. 

1  1878  fortsatte!  den  samme  Kor  med  en  hurtigere  Stigning,  saa- 
ledes  at  han  hen  1  Marts  tog  Gram  0,oe  dagligt.  Da  han  holdt  op  med 
Kalabarextr.  havde  han  paa  den  Maade  brogt  Gram  10,6  1  de  sidste 
3  Maaneder,  altsaa  I  Lebet  af  et  Aar  Gram  18. 

Imidlertid  begyndte  Anfiildene  allerede  1  Januar  at  antage  deres 
gftmle  heftige  Karakter,  og  han  fik  derfor  den  2den  februar  en  daglig 
Tilgift  af  Bromet  kal.  Gram  2 

indtil  den  Iste  April,  da  Kalabarextraktet  lagdes  tilside  —  medens  han 
vedblev  alene  med  Bromet.  kaL 

hvoraf  han  indtil  den  22de  December  bmgte  i  AU  955  Gram,  med 
et  Udfald,  som  her  vil  ses : 

1873.  Jannar  8de,  17de,  19de.  .  SAnfald.)  k^h.v.-.,*.  /ia.\ 

—  Februar  4de   .  .  '. 1     ~    }  fu'"//?.'^lL,^^^'*> 

—  Marts  9de,  21de,  28de.  .  .  3     —    J  t"  »"•  ■«»"• 

—  April  2den t     —  * 

—  Maj  31te 1     — 

—  Juni O     — 

I  i°"   It O  -     >   *^"^*-  ^  <*^' 

—  Sep'lember'25de  !  !  \  \,\  i  -    *    «^  '^^  »^•«^'»^^' 

—  Oktober  17de,  23de,  29de  .  S  — 

—  November  10de t  — 

—  Decht.  8de,  9de,  Ilte,  16de  4  —     '   Bredplllcr  fra  ?2dcDecbr. 


18  Anfald. 


Som  del  vU  bem«rkee,  indtraadte  der  atrax  en  tydelig  Bedring  efter 
at  ban  havde  begyndt  med  Bionka)lei»  eg  den  steg  endog  dertil,  at  Ao« 
faldene  udeblev  gnaake  i  n»alen  4  Maaneder;  men  i  Aarets  sidate  Del 
komme  de  atter  hyppigere^  ligesom  de  vare  atærkere.  med  Porbldnlog  af 
Tungen  o^deaL  For  at  ae,  kvorledea  Sygdommen  vUda  stille  sig»  naar 
den  en  Tid  blev  overladt  tU  sig  eelv,  gav  Jeg 

den  22de  December  BrødpåUer. 

187  4.  Udfaldet  af  dette  Forsøg  var  Ikke  beldigt  I  Janoar  IndUaf 
det  ene  starke  AnfaM  efter  del  andet.  Syv  Anfald  tU  den  2den  Fe  niar 
foranledigede  mig  til  at  giv«:  Bromet  kal.  I  Valerianainfos. 

hvorefter  han  med  Undtagelse  af  et  Anfald  den  2den  Marts  var  aldeles 
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fri  Indtil  den  19de  November,  altsM  t  over  8  Maaoeder;  men  i 
December  bavde  ban  attei  4  Anfald  om  Natten..  Ved  Aareta  Slutning 
haTde  ban  brugt  1240  Grati  Bromkallom  og  1825  Gram  Rad.  yalerian« 
i  Infus. 


Brugte  Hidler. 
1874.   Januar    4de,   10de .  14de,  ) 

21de,  22de,  27de 6  Anfald.  >  Brødpiller  til  SdJePebruar. 

—  Februar  2den 1      —     ) 

—  Marta  2den 1     •^     \ 

—  April— Oktober O     *      I  Bromet,  kal.  (1240) 

—  November  t9de 1     —     ?  Rad.  valerian.  (1325). 

—  Decbr.  6te,  1 3de,  15de,  24de  4     ~     J 

iSAnfbld. 

I  Januar  187  5  blev  der  da  atter  pavaeret  med  Bromet,  kal. ,  som 
blev  afløst  i  4  Uger  af 

Ozydnm  xlncieum  i  atigeade  Indgift,  i  AU  13,ao  Gram, 
og  derefter  andre  4  Ugei  af 

Krotonkloral,  1  stigende  lodgift,  i  Alt  13  Gram. 

Det  første  Middel  syntes  at  forholde  sig  ganske  uvirksomt;  det  andet 

frembragte   en    Del   Ildebefindende;    Anfaldene    vare    vel   ajeldoere,  i 

Januar:  5  og  1  Februar:  3,  men  han  havde  hyppigt  •Mindelser*  — 

ved  Rykninger  I  hele  Legemet   Den  25de  Februar  tog  han  atter  til: 

Bromet,  kal.  5  Gram  i  Vand  1  Gang  daglig 

tilligemed  Tinet,  bellad.  Ph.  britt.  20  Draaber  1  Gang  daglig. 

I  omtrent  2  Aar  —  Indtil  Slutning  af  1876  —  har  han  fortsat  den 
regelmæssige  Brug  af  disse  Midler,  —  dog  med  den  Forandring ,  at  den 
daglige  Indgift  af  Bromkaliet  fra  JuU  sidste  Aar  blev  nedsat  fra  5  til 
c.  3,s  Gram.  I  dlase  2  Aar  har  han  ikke  haft  et  eneste  Anfald,  om  end 
han  i  EfCeraaret  1875  efter  Søstrenes  Mening  havde  haft  nogle  Mindelser 
eller  amaa  Tilfalde  af  øjeblikkelig  Aandsfraværelse,  hvilke  dog  sand- 
synligt  have  vsret  Udbrud  af  Lidenskabelighed  i  Anledning  af  et  •HJærte- 
anliggende«,  som  den  Gapg  meget  beskæftigede  ham  og  i  høj  Grad 
betog  hans  Sind.  —  Selv  om  der  Intet  nyt  Anfald  indfinder  sig,  skal 
ban  vedblive  at  bruge  diaae  Midler  i  en  længere  Fremtid.  •*  Hans 
Almenbeflndende  er  godt 

I  de  7  Aar  1870—76  var  brugt:  Bromet  kal.  Gram  7493,  Artemia. 
vulg.  Gram.  500,  Sulphat  atrop.  Gram.  Oj^l,  Fol.  beliadonnae  Gram.  86, 
Rad.Valerianæ  Gram.  1325,  Nitrat  argentCram.9,60,  Copr.  raspat  Gram.  56, 
Lactaincio.  Gram.  112,  £ztr.  calabar  Gram.  18,  Oxyd.  liocic.  Gram.  13,10, 
Krotonkloral  Gram.  13. 

2.  Maren  Kiratine  L.  (født  1849,  ugift).  I  aln  Barndom  og 
aln  Opvæzt  var  hun  sund ,  blev  menstrueret  til  sædvanlig  Tid  og  var  1 
det  Hele  frisk,  indtil  hun  I  Avgnet  1869,  altsi^a  1  en  Alder  af  20  Aar,  fik 
det  første  epileptiske  Anfald.  Der  fulgte  snart  flere  Anfald,  aaa  at  hun 
1  Efteraaret  maatte  forlade  aln  Tjeneste  og  tage  l^em  til  Forældrene.  I 
de  paafølgende  Maaneder  blev  hun  noget  anæmisk  og  kom  i  en  meget 
nedalaaet  Sindastemning,  efflersom  Anfaldene  stadigt  bleve  hyppigere  mod 
Aareta  Slutning,  —  da  hun  kom  noder  min  Behandling.  I  det  Hele 
havde  hun  den  Gang  haft  10  å  12  Anfald  af  middel  Heftighed.  Anfal- 
dene kom  da>,  som  senere  under  hele  Forløbet,  aldeles  pludseligt 
og  uden  Spor  af  Aura.  1  de  sidste  Dage  af  1869  begyndte  hun  at 
bruge:  Bromet,  kal.  Gram  30,  Aquæ  destlll.  Gram  450. 

1  Splaeaket  3  G«ng6  dgl. 
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I  5  Uger  Indtil  den  6te  Febraar  1870  tut  hao  ft\,  meo  dt  begyndte 
AnfaMeM  Ic^d,  og  tittoge  itørkt  tO  MMDotfenB  Shitniog. 

Den  2ftde  Febraar  1870,  da  der  var  forbTogt  105  Gram  Bromkallam, 
tog  kim  i  Stedet  for  dette: 

PolT.  artemla  Tiilg.,  1  Theaief.  8  øango  daglig. 

Salpbat  atrop  0,«»— Aqo»  50, 

10  Draaber  hver  Aften  i  stigende  Indgift 

Disse  Mldtor  bragtes  til  18do  Haj,  men  syntes  hverfcen  at  formlndsiLO 
Anfaldenea  Antal  elier  at  betage  dem  deres  iiedvanlige  Karakter.  I 
Februar  Tar  MenatraatloMo  Hdebieveo  I  2  Ifaaneder,  brorfor  han  tillige 
bragte  Piller  med  Jæra  og  Aloe;  Anamlen  SYandt  derved  noget,  og 
Menstraa  viste  sig  igjen  I  April.  Da  hen  havde  bragt  Atroptnen  1  et 
Par  Maaoeder,  paavirkedes  PoplUerae  noget,  hvad  der  nødvendiggjorde 
en  Formindskelse  af  Indgifteroe. 

Den  t8de  MsJ  s.  A.,  da  hun  havde  brogt  650  Gram  Artemlala  og 
0,14  Gram  Sulph.  atrop.  uden  kjendelig  VirkDlng,  fik  hnn  atter: 

Bromkalium  i  Forbindelse  med  Atroplndraaberoe, 
hvis  Brag  fortsattes  gfennem  c.  4  Maaneder  uden  Afbrydelse  indtil  Ilte 
September,  da  der  var  forbrugt  500  Gram  bromkaiium  og  0,it7  Gram 
Atroplo,  aitsaa  dagligt  4,8  Gram,  fordelt  paa  3  lodgifter,  af  det  første  og 
e.O.oois  af  det  sidste  Middel.  Da  hun  i  Juli  stadigt  klagede  over  Tyngde 
1  Baghovedet  og  i  Nakken,  aøvendtes  hver  Ude  Dag: 

4  Igler  1  Nakken, 
i  Alt  4  Gange  med  Lettelse. 

I  de  første  7  Uger  af  disse  4  Maaneder  var  hun  helt  fri  for  Anfald 
eller  Mindelser;  men  den  5te  Juli  fik  hun  tre  Anfald  paa  samme  Dag, 
derefter  ét  Anfald  den  13de  s.  M.  samt  den  10de  Avgust  og  den  18de 
September  atter  3  Anfald  paa  én  Dag.  —  Diase  aldaie  3  Anfald  vare  saa 
heftige,  at  hua  derved  var  bleven  meget  oedatemt,  tilmed  da  hno  den 
ene  Gang  var  faldet  over  paa  Ildstedet  og  kno  ved  Broderens' UlfiBldlgo 
Tllstedevørelse  blev  reddet  fra  at  blive  forbrsndt,  og  ved  det  naste  Fald 
stærkt  bavde  forslaaet  sit  Aoalgt  1  Stedet  for  Bromkai.  ordineredes  deo 
Ilte  September;  Ttousseaii'a  Kor, 

at  bruge  paa  samme  Maade  som  Broderen  — •  s.  ovenfor  —  hvilken  Be- 
handiiog  aden  Afbrydelse  fortaattea  i  5  Maaneder  ta  15de  Febraar  1871, 
og  I  den  Tid  blev  der  forbrugt:  Nitrat  argent  Graos.  l,io^  Capri  mspatl 
Gram.  6,  Laet  sioei«.  GraoL  12,  Salpbat  atvop.  Graai«  0,|7  afvexlende 
med  Beliadonna. 

Det  var  saa  langt  fra,  at  denne  Kor  havde  DOgen  gOMtig  Virkning, 
al  Anfaldene  tvsrtimod  snarere  tUtoge  1  Hyppighed.  I  1870  vare  An* 
faldene  aaaledea  fordelte: 

Bragte  Midler. 

**^^-  iSSSTJ;. R^""^'  \  Bromet  kal.  (105  Gram). 

~"     ?™^T  K      I  . i     "     X         F»  28de  Februar 

■"     f!J?    [^yPPW    ••••*-•     }  Artemis,  vulg.  (650), 

z.  ijj   '        ' .' '  ■  s  z  I  S"*p**  »i'<>p-  (^'")- 

—  Juni  *.!!!!!..!!!!  O  —  )             Fra  18de  M^ 
*  Juli 4  -^  y  Bromet,  kal.  (500», 

—  Avgust 1  —  \  Sulpb.  atrop.  (0,ii7). 

—  September 8  --*- 

^  Oktober 5  —  I        Fra  Ilte  September 

-*  November .7  —  /  Trou8seau*s  Kur. 

—  Deeember .  6  — 

I  Alt:  40  Anfald. 
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1871.    Deo  16de  Februar,  btv^  bon  allerede  siden  Nytaac  balt  Ift 

Aofald,  og  efter  hendeB  Øuafce  lod  Jeg  heode  foraege: 

Wefflere  Ai^lepileplSlGua 

af  bvilket  praU  Areanum  bas  brogle  160  PuWwe  Ul  deo  9de  Juli,  adea 

deraf  at  spore  den  mindste  Virkiiiagt  og  det  samme  bloT  Tilfældet  med 

det  Hejmslie  Middel: 

Nitrat,  argent  Gramma,  Opii  pari  Gram.  0,4ai, 
bvoraf  120  Piller  — 2X2  samtidigt  med  Valerianaåhe, 

som  benjttedes  til  Aarets  Slutoing.     Af  Nitra«  argent.  var  brugt  tO,t 

Gram  (i  stigende  Doaer)  og  af  Opinm  3,3  Gram.     Anfaldene  gjenneffl 

Aaret  havde  Tæret  55,  sAaledea  fondelte: 

Bragte  ItfidTer. 
1871.   Januar 6  Anfald.  >  Tronssean's  Kur 

—  Februar ,  .  .  •    5     —     j  til  15de  Februar. 

—  Marts 4     —     ^ 

""  ySJ^^ c  Z  (  Wepflers  AntepilepUeom 

—  Juni  !!!*.'.!!!!!.*  .  3  —  (  ^*^*  Febraar— 9de  Juli. 

—  Juli  1  *  '.  *.  '.  *  *•  *.  '.''/.  7  —  3 

—  AYgust   .  .  .  .^ 3  —  \ 

—  NoTembeV;  :::::::  :    t     -     (  W«  J«U-»»te  D«««n»>er. 

—  December 5     —     / 

I  Alt:  55  Au  fald. 

I  Aaret  1872  gfenoptogea:  Trouaseau's  Kar, 

som  bragtes  i  benved  8  Maaneder;  men  da  den  lige  saa  lidt  denne  Gang 
aom  før  viate  nogenaombelst  gavnlig  Vtriming,  blev  den  afbrudt  den 
23de  Marta  efter  at  dertil  var  anvendt:  Nltr.  argent  Gram  1,ea,  Gupr. 
raapat.  Gram.  10,  Laet.  slnelci  Gram.  20,  Salpbat  atrop.  Gram.  0,es. 

Den  24de  Marta  gjordes  da  Forsøg  med 

Extract.  calabar,  begyndende  med  0,oa  Gram  dagl.,  stigende. 

I  do  første  6  Uger  var  hun  f^i  for  Anfald ,  da  bun  den  28de  April 
fllL  2  atærke  Anlald  paa  aamme  Dag,  og  derefter  jævnlige  Anfald  ligesom 
tidligere,  4—5  hver  Maaned,  indtil  den  11te  September,  da  hun  stoppede, 
efter  at  have  brugt  3,i9  Gram.  Efter  hendes  egen  Mening  havde  hun 
befundet  sig  ret  vel  ved  dette  Middel  I  den  Henseende,  at  naaten  Ingen 
EfterTirkninger  sporedes  efter  de  eniielte  Anfald.  Skjøndt  Eitraktet  for- 
øvrigt i  alle  Maader  havde  forholdt  sig  indifferent,  turde  jeg  dog  Ikke 
lade  hende  vedbltre  længere  uafbrudt  med  defte  Middel,  som  havde  Ord 
for  at  være  saa  kraftigt,  og  lod  heade  den  11  te  September  begynde  med 

Bromet  kat  (alene)  Gram.  4,  dagligt  1  3  Indgifter, 
hvt^rmed  hun  vedblev  uden  noget  Anfald  Indtil  den  8de  November. 
Paa  denoe  Dag  fik  hun  imidlertid  et  saa  voldsomt  og  langvarigt  Anfald, 
som  tilmed  efterlod  et  ganske  usædvanligt  Ildebefindende,  at  han,  aom 
i  den  Tid  havde  bragt  220  €ram  Bromkai.,  fik  Lov  til  atter  at  vende 
tilbage  til  Kalabarbønnen,  hvilken  jeg  nu  bestemte  at  foraøge  1  kraf- 
tigere Indgifter. 

Den  9de  November  begyndte  hun  eltsaa  atter  med 

Eztract  ealabar., 
hvoraf  hun  ved  Aareta  Slutning  allerede  havde  brugt  2,a  Gram.     I  No- 
vember og  December  udeblev  atter  Menstrua,  og  derfor  brugte  hun  sam- 
tidigt Jærii.    I  det  forløbne  Aar  stillede  Anfaldene  sig  saaledes: 
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fS72.   iTODsr  Sde,  14de,  20de, 

26de,  SIte 5  Anfald.! 

♦-     Febmaf  2deD,  Mc,  9de— 
20de,  21de,  28de,  28de, 
-28de 8     — 

—  Marts  8de,  17de,  23de    .     S     — 

—  April  28de,  28de 2     — 

—  Maj  Sdje,  4de,  10de,  17de, 
26de 8     — 

—  Jom  7de,  1 1tc;  21de.  2fde    4     — 

—  i  ji!  9dje,  8de,  t8de,  22de, 
23de 5     — 

^     Avgatt  2dei|t,  8de,  13de, 

20de,  26de  .1 6     -- 

—  Scgrtéaitar  Itte,  8de.  .  .    2     —    ) 

—  OUoher O     —    \ 

—  XoTember  Sde,  13de    .  .    2     —    ) 

—  DeGein]>er2den,8d«;,20de,  * 
26de 4     —    J 

I  AU:  45  Aofald. 


Bragte  Midjer. 


Tron8seaa*8  Knr 
Ilte  Janaar— 23de  Marts. 


Eitr.  ealaliar  (3,te) 

28de  Marta— Ilte  Septbr. 


Bromet  kal.  (220) 

11te  Septbr.— 9dé  Novbr. 

Eitr.  ealaber  (2,D 

9d6  MoTbr,-'31te  Deeiir. 


1  1873  fortøatteg  Bragen  af  Kalabarextraktet,  men  da  Anfaldene  i 
Janaar  vare  tlltagne,  fik  hun   fra  Iste  Februar  dagligt  omtrent  3  Gram 

Bromet  kal. 
tilligemed  de  stadigt  stigende  Doser  af  Extraktet.  Hun  ha^de  nu  her- 
efter kun  2  milde  Anfald  i  Februar  og  inlet  i  den  første  HatTdel  af 
Marts;  men  da  hun  siden  den  9de  November  havde  indtaget  12  Gram 
af  Extraktet  —  foruden  110  Gram  Bromkai. —  skjønnedes  det  ikke  til- 
raadeligt  at  gaa  videre  med  et  lidet  kjendt  og  saa  kraftigt  Middel  Fra 
den  16de  Marts  til  Aarets  Slutning  brugte  hun  derefter 

Bromkalium  i  Infus  digital. 

I  disse  9Vs  Maaned,  hvori  hun  forbrugte  785  Gram  Bromkalium  havde 
hun  kun  9  Anfald,  fordelte  paa  6  Dage,  —  som  det  nøjere  vil  ses  af 
nedenstaaende  Liste,  —  uden  at  der  i  tilfældige  Omstændigheder  lod  sig 
opdage  nogen  Grund  til  deres  Fremkomst. 


1873.  Januar  1ste,  7de,  17de, 

29de,  31te .  5Anfkld. 

—  Februar  2den,  18de  ...  2  -* 

—  Marts O  -^ 

—  April  15de,  17deX3  .  .  4  — 

—  Maj O  — 

—  Juni O  — 

—  MkM O  — 

—  Aignsl  4da  X  2 2  ^ 

—  September O  — 

—  Oktobør a  -* 

^     Novembør  S^e,  9d«,  llle  8  ^ 

—  Dteeafcor O  — 

■  ■  -  »  -  > 

I  Alt:  16  Anfald. 


Brugte  Midier. 

Extr.  calabar. 

Iste  Januar— 16de  Marts. 

Bromet  kal.  Iste  Febr.  (llO). 


Bromet,  kal.  (755), 

Infus.  digitalis 

t6de  MaTts^31te  Decbr. 
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Åaret  endte  eaaJedes  meget  lovende,  men  Skuffelsen  skulde  snart 
komme.  Under  fortsat  Brug  af  Bromkaliet  1  DlglUUsinfna  forlab  Jaonar 
1874  uden  Anfald;  i  Februaf  kom  to  Anfald  den  4de  og  ét  den  Ste; 
Marts  ét  Anfald  den  Ute,  tM  den  20de  og  to  den  2 ide.  —  1  det  Aar 
som  var  forløbet  fra  16de  Marts  1878  til  21de  Marts  1874  havde 
hun  i  Alt  brugt  1105  Gram  Bromkailnm  og  108  Gram  PoL  digitalis  1 
Infus,  —  altsaa  dagligt  i  GJeonemsnit  omtrent  3  Gram  af  det  forste  og 
0,si  Gram  af  det  sidste,  •—  og  i  den  Tid  befundet  sig  asttdvanllgt  vel 
med  alle  Funktioner  1  den  bedste  Orden  og  1  tillidsfnid  Sindsstemning, 
uden  nogetsomhelst  Tegn,  del  kunde  sættes  i  Forbindelse  med  den  ved* 
holdende  Brug  af  DIgitidls.  Dk  nu  i  1874  Imidlertid  det  ene  Anfald  be- 
gyndte at  komme  efter  det  andet,  maatte  der  vel  vøre  Grund  til  at 
standse  med  disse  Midier,  -«  og  der  blev  da  gjort  en  Prøve  med  et  af 
vore  sydlige  Naboers  mange  lovpriste  Arkaner ,  hvortil  den  Syge  efter 
Andres  Meddelelser  havde  sat  sin  Lid,  nemligt: 

Dr.  Qnanlea  Antefiteptlevm. 

1  de  4  Maaneder,  som  medgik  til  denne  Kur,  sporedes  Ingensomhelit 
Virkning  eller  Indflydelse  denf.  Der  forekom  1  den  Tid  19  Anfald  af 
sædTanllg  Løogde  og  Styrke,  fordelte  Jnvnt  over  hele  Tidsrummet 

Den  Sdje  Avgust  gik  vi  derfor  tilbage  til 

Bromkaliet  uden  Tilsatning 
og  vedblev  dermed  til  AareU  Slutning,  da  hun  havde  brugt  460  Gram. 
1  disse  5  Maaneder  havde  hnn  kun  8  Anfald,  fordelte  paa  en  noget  ejen- 
dommelig Maade:  tre  Anfald  den  9de  September  og  ét  Dagen  efter,  samt 
tro  Anfald  den  9de  December  og  ét  den  20de  s.  H.  -*  For  hele  Aaret 
var  Pordellngeji  følgende: 

Brugte  Midler. 
1874.  lannar OAnfald.) 

—  Februar  4de  X  2,  5te  ..    3     —     f  Bromkalium  (350) 

—  MarU   Ute,  20de  X  3,  }  med  Digitalis 
21de  X  2[,  26de,   28de,  L  til  21de  Marts. 
31te 9     —     J 

»  April  5te,  8de,  lAde,  15de, 

19de,  22de 6  — 

—  U9i  29de  X  3,  30te,  31te  5  —     I  D.  Quantes  Antepllepticum 

—  Juni  5te,  8de,  13de,  20de  4—7  til  3dje  Avgust 

—  Juli  7de,  Ude,  20de,  24de  4  — 

—  Avgust O  — 

—  September  9de  X  3,  lOde  4  — 

I  SoMmL:;: ::::::  t  z  ^ Brototanam (iw). 

December  9de  X  3,  20de    4     -»- 

I  Alt:  39  Anfald. 

187  5.  I  forsis  Del  af  Januar  Indfandt  sig  allerede  4 Anfald,  hvor- 
over hun  henfaldt  1  en  meget  irritabel  Sindsstemotagy  og  Bromkaliet 
blev  derfor  byUet  en  lille  Tid,  først  med 

Oiyd.  line.  med  Valeriana  (stigende) 
1  3  Uger,  da  der  brugtes  13  Gram  af  Oxydet,  og  derefter,  da  Anfaldone 
tiltoge,  med  Krotooklofaiet, 

hvoraf  der  1  4  Uger  brugtes  13  Gram,  medens  Anfaldene  vedblivende 
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tiltoge.    Efter  deDDe  Afbrydelse  paa  c.  7  Uger,  1  hvilke  hnn  havde  8  An- 
fald, vendte  vi  for  eldete  Gong  Ittbage  til 

TiDct.  bellad.  Ph.  britt.  25  Draaber  hver  Formiddag. 

Bromkali  nm  5  Gram  hver  Aften. 
Hermed  begyndtes  den  ZSdeFebrnar,  og  hermed  vedblev  hnn  hele 
Aaret  med  det  uidfiild,  at  hnn  fn  navnte  Dag  ikke  havde  et  eneste 
Anfald.  I  dliM  lOMaaneder  (orbragte  hiu  saaledes  16éa  Gram  Brom* 
kalium  samt  c.  360  Gram  Belladonnadraaber  o:  c.  18  Gram  Fol.  bella- 
doonæ.  —  Resultatet  i  1875: 

Bmgte  Wdier. 

1875.  Januar  Sdje,  tOde,  llte»  )  ^^  ,    .  .   ^„  ir,«i^„viA«i 

16de,  21di.  27de    ....  6 Anfald.)  ^^^^  **°*'-  ^«  Krolonkloral. 
—     Februar  2den»  6te,  Ilte,  i  ^  .  ^.^.^^ 

12te,  I7de,  23de 6     —      (  Bromkallum  (1560  Gram)  og 

...  O     —     ^  -  ••  - 


—     10  nsste  Maaneder  ...    O     —     (  BeUadonna  fra  26de  Febr. 

I  AU:  12Anfeld. 


I  187  6  vedblev  hun  stadigt  at  bruge  de  samme  2  Midler  og  paa 
samroe  Haade.  Alt  gik  godt,  Indtil  hun  i  Maj,  altsaa  efter  IV«  Aars 
Forlob  atter  flk  nogle  Anfald  den  9de,  10de  og  den  26de  2  Gange,  hvor- 
eAer  hnn  i  nogen  Tid  tog  &  Gram  Bromkalium  2  Gange  dagligt.  Hun 
var  paa  den  Tid  igjen  blevet  noget  anæmisk,  hvorfor  hun  samtidigt 
brugle  Pill.  Blaudli.  —  I  September  fik  hun  en  Neuralgl  i  hejre  Arm 
og  Skolder,  eom  langsomt  veg  for  Massage  og  Elektricitet.  I  en  Maa- 
nedstld,  —  dette  varede  fra  22de  September  til  2tde  Oktober,  —  blev 
Bromkallet  sat  tilside  for  Vlnom  eolcbleum  c.  Extr.  acoott., 

men  netop  den  Dag,  21de  Oktober,  da  Neuralgien  var  hævet,  flk  huu  et 
epileptisk  Anfald,  som  gjentog  sig  Dagen  efter. 

Sep.  Vin.  eolch.  —  Rp.  Bromet  kat. 

I  dette  Aar  har  hun  brugt  c.  1800  Gram  af  Saltet  og  o.  4^  Gram 
Draaber,  o:  20  GraiD  Belladonna.  —  Anfaldene  vare  aaaleden  ferdelte: 

Brugte  Midler. 

1876.   Maj  J^«.  tOd«.  »MeX2    *  Anfald.  |  ^      ^       Belladonna. 
—     Oktober  21de,  «de  ...»     —     )  »^w«*"**.  ^  »cu«uwuu«. 

I  Alt:     6  Anfald. 

Ved  Aarets  Slutning  befinder  hun  sig  i  alle  Henseender  vel,  men 
skal  fremdelee  fortsætte  Brugen  af  Bromkallum  eg  af  Belladonna« 

I  de  7  Aar,  hnn  bar  været  under  Behandling,  har  hnn  forbrugt 
betydelige  Mængder  af  forskjellig  Mediein.  Foruden  Wepflérs  og 
Quantes  Arcana:  af  Bromet  kal.  5,850  Gram,  Artemisia  vulg.  650  Gram, 
Sulphas.  atrop.  1,077  Gram,  Nitras.  argent  13,15  Gram,  Cnpr.  raspat. 
16  Gram,  Lactas.  line.  32  Gram,  Opinm  3,90  Gram,  Eztr.  calabar  t5,if  Gram, 
Fol.  digitalis  108  Gram,  Oiyd.  tine.  13  Gram,  Krotonkloral  13  Gram, 
Bellad.  Fol.  38  Gnun. 

CForUættea.) 
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kysfliespittlet  pta  Iteibias. 


Da  den  første  Aarab^rctDing  frt  Kysthospitalet  allerede  vil 
være  Ogeskriflets  Løsere  bekjendt,  skulle  vi  ikke  her  gjm^ 
den  til  tijenstand  for  Dærmere  Omtale,  men  kun  knytte  et 
Par  Bemærkninger  dertil.  1  sin  udførlige  og  omhyggeligt 
udarbejdede  Beretning  om  Bospitalets  Indretning  og  Drift 
udtaler  Overlægen  henimod  Slutningen,  at  der  ogaaa  blandt 
Lægerne  findes  dem,  der  forholde  sig  tvivlende  overfor  den 
særegne  Fordel,  der  skulde  være  ved  en  Behandling  paa  et 
Bospital  af  den  ombandlede  Natur.  Vi  tvivle  paa,  at  denne 
Mening  deles  af  ret  Mange.  .  Der  fremkom  vel  fra  Læge- 
standens Side  forskjellige  Indvendinger  ved  Foretagendets 
første  Begyndelse,  men  dels  involverede  disse  langtfra  alle 
Mangel  paa  Sympati  for  selve  Sagen,  og  dels  ere  de  fleste 
af  dem  nn  paa  den  mest  slaaende  Maade  modbeviste  af  de 
allerede  indvundne  Erfaringer.  Saaledes  som  Hospitalet  nu 
staar,  og  som  det  nu  begrænser  og  leder  sin  Virksomhed, 
udrider  det  en  beslemt,  og  paa  delle  Omraade  .belydnings- 
fuld,  Plads  i  hele  vor  Hospitalsinstitntion ,  og  den  Sympati 
og  Understøttelse,  som  Foretagendets  Ledere  have  mødt  i 
deres  anerkjendelsesværdige  Bestræbelser,  vil  ogsaa  finde 
sin  Berettigelse  i  de  praktiske  Resultater,  som  Hospitalet  i 
sin  Virksomhed  vil  faa  at  opvise. 

Men  ilgesom  Lægestandens  nldkjære  Understøttelse  vH 
være  af  væsentlig  Betydning  for  den  Nytte,  som  Hospitalet 
stifter,  saaledes  er  det  ogsaa  dettes  Opgave  at  bidrage  Sit 
til,  at  Lægerne  sættes  i  Stand  til  at  bedømme  saa  nøje  som 
muligt,  hvilke  Tilfælde  der  egne'  sig  til  Behandling  der. 
De  opnaaede  Resultater  ville  afhænge  af  Materialet,  og  det 
gjælder  derfor  om  at  præcisere  Indikationerne  saa  nøje  som 
muligt.  Overlægen  bar  allerede  i  den  foreliggende  Beretning 
g|orl  Begyndelsen  hertil.  Han  har  vist,  hvorledes  Dehand- 
lingsresuitaterne  stille  sig  i  Forhold  til  Skrofulosens  forskjel- 
lige Stadier,  og  hvorledes  de  stille  sig  for  de  enkelte  Symp* 
tomers  Vedkommende.  Som  det  vil  vides,  har  man  paa 
andre  Steder  gjort  den  Erfaring,  at  skrofuløse  Øjenaffek- 
tioner  hyppigt  forværres  under  en  Eur  ved  Søkysten,  medens 
BenaiFektioner  og  udbredte,  faste  Kjertelsvulster  holde  sig 
uforandrede.  De  paa  Refsnæs- Hospitalet  hidtil  indvundne 
Erfaringer  tale,  som  Berelnhigen  viser,  ikke  for  at  udelukke 
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disse  Affektioner  fk*a  Bebandtiog  paa  dette  Hospfifal^).  Et 
væsentligt  Moment  med  Hensyn  til  Faststiilelsen  af  rationelle 
Indikationer  er  ogsaa  Behandlingsresultaternes  Forhold  til 
den  ætiologiske  Basis,  bvorpaa  Skrofulosen  i  de  enkelte  Til- 
fælde bar  udflklet  sig;  det  vil  nemlig  være  at  Vente,  at 
Sygdomstilfældene  stille  sig  paa  forslyellig  Maade  lige  over 
for  en  Kur  paa  Kysthospitalet,  eftersom  Forstyrrelsen  I  Er- 
næringslivet  skyldes  arvelige  Anlæg,  forudgangne  Sygdomme, 
forakj^igartede  slette  hygiejniske  fMMkt  ø*  Si  v.  o.  s.  v. 
Ogsaa  vil  Oplysninger  om,  hvilke  Kåre  de  Behandlede  tid- 
ligere have  gjenaeriigaaet,  kunne  bidrage  til  at  opklare  det 
foreliggende  Spørgsmaal  og  give  Vink  om,  hvilke  terapevtiske 
Momenter  der  have  manglet  i  de  tidligere  anvendte  Behand-« 
lingsmaader.  Den  Kyndighed  og  Omsigt,  hvormed  Hospi- 
talet ledes,  borger  for,  at  efterhaanden  som  Aarene  skride 
frem,  og  der  indsamles  et  fyldigt  Materiale,  ville  disse  og 
beslægtede  Spørgsmaal  faa  en  saa  fuldstændig  og  saa  paa-^ 
Udelig  Besvarelse  som  muligt ,  hvilket  ikke  blot  vil  vise  sin 
Virkning  paa  de  opnaaede  Resultater,  men  ogsaa  vil  fremme 
nyttig  Kundskab  om  Behandlingen  i  det  Hele  af  en  af  de 
almindeligste  og  i  sine  Følger  alvorligste  Sygdomme  i  Er- 
næringslivet. 

LagaMtda,  Den  almindelige  danske  Lægeforening  af- 
holder Møde  i  Kallundborg  i  Slutningen  af  Avgust  d.  A.  *- 
Spørgsmaal,  som  ønskes  behandlede  paa  Mødet,  bedes  snarest 
muligt  indsendte  til  Bestyrelsen. 

sindssyge-Asylet  ved  Aarbus,  deo  &te  Maj  1877. 

R.  Holes, 

Fsrmaod. 


^)  Det  er  imidlenid  ikke  blel  de  samlede  Oversigter,  der  have  Betyd- 
ning for  Bedømmeisen  af  BeliaDdliDgsresiiltatenie;  ogsaa  enkelte 
Tilfælde  konoe  være  særdeles  oplysende  1  saa  Benteende.  VI  skalle 
tillade  os  al  anføre  et  fiiempel.  1  Beretningens  Tabel  11  flndet  ander 
Rnbrtken  Kronisk  Albnmlnari  (amylold  Nyredegeneration)  kun  opført 
1  TllfcMe,  som  tUHge  opføres  som  belbredet.  Som  bekjend«  er 
Prognosen  for  den  amylolde  Nyredegenøration  saa  slet,  at  man  endog 
har  været  tilbe|ellg  til  al  bønægte  MoUgheden  af  em  Helbiedeisø,  og 
.  selv  om  dette  end  ikke  har  vist  ølg  at  være  bereltlgBt>  ere  dog  Ud- 
.  alglerne  for  denne  Affektion  saa  slette  som  vel  muligt.  Skalde  nv 
denne  iagttagelse  I  Tidernes  Løb  fsrøges  med  flere  velkenetaterede 
af  samme  Art,  -vilde  der  deri  ligge  et  talende  Bevis  for  Virksom* 
heden  af  hele  den  kombinerede  lodvlrkning  paa  de  degenerative 
Prooesser  i  Organerne,  som  den  omhandlede  Behaadllngsmaade  er 
i  Stand  tU  at  udfolde. 
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Takaseei  Ba  Kandldatplada  paa  KommaoehiMpltalet  blltar  ledig  tU 
1ste  JuDi.  AosøgDlDg  iodleyeres  loden  deo  20de  Maj  paa  ForstaDdereoa 
Ron  tor  1  Hospitalet 


MaW.    Deo  3dje  Maj  døde  Dr.  med.  H.  F.  Krohn,  33  Aar  gi. 
1  KJøbenhavn. 

—  Den  5te  M«]  døde  Distriktslæge  E.  Glæsel,  60  Aar  gi.,  1  Aarhus. 


•rertigt  •fer  SjgtanM,  MbftM  tg  fføider  1  m^bøMhifM. 

Fra  l^baDhaTns  prakt  Læger  er  i  Ugen  2Sde  April— 1ste  Mi^  an- 
meldt 797  Sygdumatilfælde,  hvoriblandt  718  af  Farsoter,  nemlig: 
Kopper  1,  Skoldkopper  6,  Mæslinger  7,  Skarlagensfeber  3.,  ondartet 
Halssyge  8,  Strubehoste  •,  Kighoste  37,  Faaresyge  15,  gastr.  Feber  42, 
tyf.  Feber  1,  exantematlsk  Tyfus  •,  Blodgang  »,  asiatisk  Kolera  •, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  72,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  21, 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  •,  Koidfeber  9,  Brystkatarr  276,  Grippo  12, 
Lungebetændelse  48,  Halsbetændelse  86,  akut  Leddereymatlsme  21,  andre 
Farsoter  50  (ØJenbet.  19  —  deraf  10  Børn  og  1  Voxen  med  Conjonctiyitis 
traehom.  fra  Kristlanshayn  — ,  Zona  2,  Nældefeber  2,  Furunkler  2,  Erytem  2 
ogRødlinger  23  Tilfælde);  desnden  Gonorré  50,  yenerlskSaar  13,  erhyeryol 
SyftUa  4,  medfødt  Syfllla  •,  Fnat  7,  Drankergalskab  4  og  Brændevtna* 
sygdom  1. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1 :  ToldbodveJ,  Koabrostræde  øg  Vester- 
yold. 

Dødsfaldenes  Antal  or  116.  DøJsøaraagerne  ere:  Farsoter  13 
(ondartet  Halssyge  1 ,  Kighoste  5,  indeni  Kolera  og  akut  Diarré  4,  Barsel- 
feber 2,  *akot  Leddereymatlsme  1);  konstitutionelle  Sygdomme  28 
(LungosyJndsot  17);  yoldsomme  Dødsaarsager  6  (Selvmord  S); 
Dannoiseofejl  S;  lokale  Organsygdomme  43;  Sygdomme  1  d« 
ydre  Dele  4;  andre  hyppige  Dødsaaraager  18  (Tæring  hos  Smaa- 
børn  4). 

Leyendefødte  ere  157  (94  Drenge,  63  Piger);  Dødfødte  5. 

Den  forløbne  Ug«  begyndte  med  kolde  yestlige  Vinde,  dog  uden 
Nattefrost  Den  29de  gik  Vinden  til  Nordvest  med  mildere  Teniperatar; 
men  da  Luften  samtidig  blev  meget  tør  og  Himlen  klar,  indtraadte  let 
Nattefrost 

Ifølge  do  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herakende  epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  68,  af  Mæalinger  41,  af  Skarlagensfeber  25;  af  tyf. 
Feber  og  Tyfoa  26;  i  Liverpool  af  Kopper  5;  1  Kristianla  af  Skarlagens- 
feber 2;  I  Kønigaberg  af  Skarlagen  af eber  S,  af  Difteritis  og  Kroop  8;  1 
1  Dausig  af  Skarlagenafeber  1,  af  Difteritla  og  Kroop  2«  af  tyf.  Feber  4; 
i  Hamborg  af  Mæslinger  3,  af  Difteritis  og  Kroup  2 ;  i  Berlin  af  Skar- 
lagensfeber 12,  al  DIfteriUs  og  Kroup  24,  ai  tyf.  Feber  4,  af  Dyaenterl  If; 
i  Bryaaal  af  Kopper  3;  I  Paris  af  Kopper  3,  af  Mæalinger  16,  af  DlfteriUa 
øg  Kroup  65,  af  tyf.  Feber  17,  af  Dysenteri  1;  1  Wien  af  Kopper  18, 
af  Skarlagenafeber  2,  af  Difteritis  og  Kronp  21,  af  tyf.  Feber  10;  1 
Aleiandrla  af  Dysenteri  5;  i  KalkotU  af  aaiatlsk  Kolera  39;  i  Bombay 
af  Kopper  44,  af  aalatlak  Kolera  27 ;  i  Madras  af  Kopper  307,  af  aaiatlsk 
Kolera  176.  Peaten  bar  Ikke  bredt  atg  nd  over  Meaopoumieoa  Grænser. 
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ATertlsiev«Bt«r. 
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Svovl-  og  Gytjebadet  Sandetjord 

i  det  sydlige  Norge, 

IVs  Mil  fra  Lanrflg,  aabDeB  lite  JodI.  Bivndmutlk;  gode  og  bUllge 
enkelte  og  PtmllieboUger,  god  BadereeUnntiOD ,  daglig  Dampeklbtfor- 
bindelse  med  Ind-  og  Udlandet  o.  a.  ▼. 

Det  bervsrende  sallnake  SvoThand  bar  ved  nye  Boringer  faaet  sin 

gitole  Stjrke,  den  optagne  HatgyUe  til  STovlbadene,  Slambadene  og  til 
yQeomriag  nndertastea  en  fortrlnNg  Præparation  med  Svovlvand,  og 
BwleiM  iaa  Tel  ten  Qj^Mtaerne  ere  aUtien  ■]»  og  dena  Balneotakaft 
og  Komfort  efter  aUe  KnAUlena  Fordringer.  Bn  ny  Koraal  fU  bMve  tenilg 
tfl  Sommeren. 

Sygdomme,  som  med  Held  behandles  ere:  Gigt,  RhoMMtlsaM,  ilel 
Bod,  kroniske  Ledde-,  Bamorboidal- ,  Lever- »  Milt-  og  Hudsygdomme, 
Ihid6rlivspletbera»  Obstmktloo,  Lamheder  og  Nenralgter  —  hvor  Brugen 
af  Medoseme  saa  virksomt  understøtter  Kuren  -^  tertter  SyiUs  eg 
Merkurlallsmus,  Skrofler,  Nyre-  og  Bløresten  o.  s.  v.  o.  s.  v. 

Prospektns  sendes  ogLden  af  Logis  m.m.  besørges  med  Omhu  paa 
Henvendelae  under  Adresse:  •Badeanstahen  I  SandeQord*  —  ligesom 
Badeta  Overlsge,  Dr.  Ktufaea  — >  Adr.  Kristlanla  —  modtager  Bygejour- 
naler og  med  Fomejelse  giver  enhver  ønsket  Oplysning. 

Modum,  I  Marts  1877. 

Prospektns  over  SandeQords  Bad  kan  rekvlMrei  «ller  afhentes  I 
Wflk  Men  Hof-Boghandel,  St  Købmagergade  52. 


Fredericia  Søbadeanstalt 

(SagM  IWe  Jiiri  dl  Vié$  Sepiwber) 

henleder  Opmsrksomheden  paa  sine  friske,  fortrinlige  Søbade  med  M/o 
Saltholdighed  og  nye  henalgtsmøssigt  indrettede  Badehuse.  I  Forbindelse 
med  Søbadene  findes  en  ny  Indrettet  romersk  Badeanstalt,  hvortil  Hav- 
vandet er  ledet  og  benyttet  —  Hotelpriser:  1  Vsrelse  med  fuld  Kost 
3—4  Kr.  daglig.    Privat  Logts  1  Vøreiae  1  kr.  60  Øre  daglig. 

Man  benvender  sig  til  Bestyrelsen  eller  Anstaltens  L«ge  Hr.  fk  isnlagj 
som  meddeler  fomødeo  Oplysning. 

Naturlige  Mineralvande 

baves  i  Forraad  bIUp  beBørfM  ved 


KJøbenhtfvB. 


WaléeBbsrCfl  poevmatiske  Apparat  staar  stadigt  til 
Ifbenyttelse  i  Vesterbros  romerske  Badeanstalt,  Absalons- 
gade 5.  JB»  IVotift* 


MO 


IVUglekUcta  £  Frederikst^rf 

Brønda!  list  alt. 


Brøndkvreie  bej^ynde  On8()ajgen  den  23de  MaJi  og  ved- 
vare tii  den  1ste  August.  * 

KwtIdM  er  fr^  SV«  til  9  Mprgen. 

Alfe  Sorter  kmistlge  loiiieniltke  Vka'«  uilsknket  t  Brøil- 
kHiMlii)  dilø  fra  BthoMaWf  Iwori  ém  firhvar  Sart  Vaaiba* 
itaaifa  Taaqraratar  af  Kaltyraaisagda  atadigt  veAlgéktMal , .  Sf 


I     .   •  i 


UgeabonnemeBlaiiriaenia  for  CJdsksnkDiog  fra  BehoMere 
are  fa4geode:  •-".:*  •  ' 

Don  øtore  kur  å.6  Glaé  dagl  .  •  •  «  Kr^^ifiO.    ^ 
Melleaakurea  .  k  4   -^     -nr-     ....    -    5,00. 
Dan  liUe  Bar    k  2  —  -  •—     ....    -   S,oo.    •  • 

Ugeabonnement  for  Udskænkning  fra  Fiaaker:     -    - 

• '  •  Mof  viora  Kur  å  6  Glas  dagl Kr.  6,60. 

MaHettkliren      k  4   —     —     ....    -    4,00. 
QeoJillo  bur  ,k2s  -r-     —     ....    -.  •  2^. 


i «  .1 


Tii  Brondkursalen ,  som  er  beliggende  i  en  stor  og 
aofik.Hav^  .inofilA  MiouU^ra  Gong  fro  Rredofikftibrg.BlAvA 
ér'der  fndgtfflgl^saavel  fra  Allégåde  Nr.SB.^,  ^om  fira  Fréde^ 
rlksberg  Allé,'it*t'vod  Nyvaji  »  '•  '•  ^'^-  «''     • 

I  Daven   vil   dec  fra   lale  Juni,   flere  Gango  ugeaUig 

b4lve  moaicørel  af  oO  godt  OrkeatOr,  '    •  «  ^ 

.  .  .  •      •  _ 

Adgaoigakorl)  ftoia  paa  BrrodkufanøtaHen  om  Mor^oaen. 

D*Herrer  Læger,  som  intereaaere  alg  for  BroBdanatalien^ 
og  kunne  ønske  al  blive  bekjendte  m^.bele  Fabrikationen j 
de  kemiske  Sanm^nsGeitninger  af  Vandeti^'etc. ,  vil  Brønd- 
anstaltens Inspektør,  Hr«  Kaad;  lk«|tr  altié  gOao  ^etttove^ 
muHf  QplfétMt^i  ^UÉ^som  samtlige  Vande  under  Sæsonen 
staa  til  d*florror  JLægers  fri  Afl^enyttelae. 


•  I  •    .  •      %   t 


.' 


aUnc«  Lun««  Borlrykkcri.    C.  A.  ReilieU  FtrUg. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3^j«  Række  XXIM.  Nn  24. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Bidde. 

wmaaaBBaamssssmsmsatmsBBm 


Indhold:  €iifiiif:  fre  c^ikptiike  SiMco^.  Rji  Bøfw.  Oiiicl«:  Penicifi  Auai. 
liiplnliiig  af  L»ggeb<Ml  i  LaarfciMt  bu  el  Ban,  Ut  aaigMa  Skiuakei.  Vakucar. 
MaraM.    Omiifl  tw  SjgdwuM.  fiidafald  h  Ftiahr  i  IfakakaTi. 


Tre  epileptiske  Snikkeiile. 

.81  lille  Bidng  til  Epilepsiens  empiriske  Behandling. 
Af  Stiftsløge  Gierslng. 


1  .»' 

t   /.   :  (ForUat) 

*. 

nv<  ^h  Karen  Marie  L.  (født  1854,  ugtn)  havde  Tæret  et  sundt  og 
luraltigt':Bar«.ijidiil  han  I  sit  1  4de  Aar  begyndte  at  faa  epileptiske  An- 
fald,, der  i  l'ørstningen  kom  med  længere  Mellemrum  og  Tid  efter  anden 
|»16tér«IWlH&<^'^>  gjeroe  med  8  å  10  Dages  Mellemrum.  I  Sommeren 
1869  fniV^ti  dog  fri  i  e.  3  Maaneder.  Da  Anfaldene  heoad  Bfteraaret 
fftter;  .4illl8^,  havde  hun  brugt  Bromet  kal.  i  Forbindelse  med  Atropio  i 
Qi.  P^p  Maaneder  uden  synderlig  Virkning  og  maatte  derfor  ved  November- 
tiden,  forlade  «ln  Tjeneste  ogv  tage  hjem ,  hvor  hun  1  nogen  Tid  havde 
foniogt  et  Polkemlddel,  Salmiak  i  Eddike,  dog  uden  Virkning. 
*.  :i  JaHuiuTi  tS7Q  fik  jeg  hende  under  Behandling.  Hun  var  da  16  Aar 
gammjiL,  'vel  bygget,  kraftig  og  fyldig ,  og  havde  et  ualmindeligt  sundt 
lldseendew  Menstrua  havde  indfundet  sig  i  rette  Tid  og  vare  i  Orden. 
Aateideoe  havde  indfundet  sig  6-- 8  Gange  i  Maaneden;  de  kom  pludse- 
ligt uden  noget  Forløbertegn ,  og  hun  bed  under  dem  jævnligt  sin 
Tunge.  — .Der  blev  givet  hende  en  kraftig  Opløsning  af 

Bromet,  kal. 
at  tage  3  Gange  dagligt,  i  det  første  Ualvaar  alene,  derefter  1  Forbindelse  med 

Sulphas  strop 
Virkningen  var  tilsyneladende  god,  da  hun  i  hele  Aaret  kun  havde 
11  Anfald,  der  rigtignok  vare  meget  stærke,  saa  at  hun  i  mange  Timer 
derefter  fandt  sig  meget  afkræftet,  fik  et  blegt  Udseende  og  Hovedpine. 
Den  I8de  September  stod  hun  ved  en  Brydegrav,  hvor  der  var  tændt 
lid  til  Hørrens  Bistning,  i  lystig  Samtale  med  de  Omstaaende,  da  hun 

3dje  Røkk«.  234e  Bd. 
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pludseligt  tom  ramt  af  et  Lyn  styrtede  ned  i  deD  brændeode  GnY,  — 
men  slap  fed  hurtig  Hjælp  dog  derfra  med  en  let  Forbrsndlng  af  Hsn- 
derne.  I  Sommerens  Løb  led  hun  meget  af  Blodstrømning  til  Hovedet 
efter  hvert  Anfald,  og  da  hun,  som  bemærket,  var  saftrig,  brugte  hun  4 
Gange  med  14  Dages  Mellemrum  Hirnd.  6  nuchæ 

med  god  Lettelse.  —  De  11  Anfald  vare  saaledes  fordelle: 

Brugte  Midler. 

1870.  Januar 1  Anfald. % 

—  Febroar  ....  I      —     \ 

—  Marts 1      —      J  Bromet,  kal.,  i  Alt  1015  Gram, . 

—  April O     ~     I  (o:  2,10  Gram  daglig). 

—  Maj O     —     I 

—  Juni 2      —     f 

—  Juli 2     —     >  Fra  Iste  Juli  tillige 

—  Avgust    ....  1      —    i    Sulph.  atrop.,  I  Alt  0,M  Gram, 
~     September    •  •  ^      —     I  (3:0,ooi4  Gram  daglig). 

—  Oktober  ....     1      —     I 
,  —     November ...     1      —      I 

—  Deeember  ...    O     —     / 

I  AU:  11  Anfald. 

Uagtet  den  samme  Behandling  blev  fortsat  Ind  i  1871,  tog  Syg- 
dommen dog  i  Januar  og  Februar  pludseligt  et  stærkt  Opsving.  1  Januar 
havde  hun  4  og  I  Februar  endog  7  Anfald;  i  ét  af  disse  faldt  hun  med 
Ansigtet  over  paa  en  hed  Bilæggerovn  og  fik  derved  en  temmelig  alvorlig 
Forbrænding  uagtet  hun  hurtigt  blev  Qærnet  fra  Ovnen.  1  Marts  skete 
endnu  Ingen  Forandring,  og  da  hun  den  Ilte  yderligere  havde  brugt 
180  Gram  Bromet  kal.  og  0,io  Gram  Solphas  atrop.  —  I  c.  14  Maa- 
neder  altsaa  1 1 95  Gram  af  første  og  O.es  Gram  af  andet  Middel,  —  syntes 
der  at  være  Grund  til  at  afbryde  denne  Behandling,  i  det  Mindste  for 
det  Første,  —  og  hun  begyndte  den  nævnte  Dag,  væsentligt  efter  eget 
Ønske,  at  bruge  Wepflors  Antepileptlcom. 

I  de  4  Maaneder,  hun  brugte  dette  Middel,  indtil  9de  Juli  sporedes 
ikke  den  mindste  gode  Virkning  deraf.  —  Fra  Februar  var  Menstruationen 
udebleven,   og   hun   begyndte  henad  Sommeren  at  blive  lidt  klorotlsk, 
hvorfor  hun  I  Slotniogen  af  den  Wepflerske  Kur  tog        Jærnplller, 
senere  i  Forbindelse  med  Ellx.  aperit.  Glaud. 

hvorefter  Menstruationen  atter  kom  I  Orden  henad  Efteraaret 

Kfter  de  Wepflerske  Pulvere  brugte  hun  fra  9de  Juli  til  4de  November 
en  Forbindelse  af  Valerlana  og  Ætherol.  eajeput, 

som  var  bleven  stærkt  anbefalet,  det  erindres  ikke  hvor.  Virkning  spo- 
redes imidlertid  ikke  deraf,  da  Anfaldene  vare  lige  hyppige  og  atærke. 
I  Aareis  2  sidste  Maaneder  anvendtes  derfor 

Nltras  argent.  e.  Oplo 
i  saadant  Forhold,  at  der  forbrugtes  3  Gram  Nltras  argent.  og  0,80  Gram 
Opium,  men  med  samme  negative  Resultat 

I  Aaret  1871  havde  hun  haft  65  Anfald,  saaledes  fordelte: 

Brugte  Midler. 
1871.  Januar  ....    4  Anfald.  |  Boomet  kal.  (180),  Sulph.  alrop.  {0,io) 

-     Marts"        '7     -     1  *°^*"  ^^^*  ^"^^- 
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Bragte  Midler. 


1871.   April 4  Anfald. 

—  Maj 9     — 

—  Jaiii 6     — 

—  Juli 6     — 

—  AvguBt    ...  3      — .     ) 

—  September    .  5     —      > 

—  Oktober. ...  7     —      J 

—  November  .  .  2     —     f  Nitr.  argent.  (Gram  3),  Opiam  (0,80). 

—  December  .  .  5     -—     j 

I  Alt:  65  Anfald. 


Wepflers  Anteplleptlcum  til  9de  Juli, 
JærnpUler. 

Valeriana  og  Ætfaerol.  cajeput 
til  31te  Oktbr. 


Med  dette  lidet  trøstelige  Udfald  og  med  Haab  om  bedre  Held  be- 
gyndte ban  I  Januar  187  2  paa  Tronssean'a  Kur 
8om  den  ovenfor  er  omtalt  I  tre  Maaneder  Indtil  3fte  Marti  fort- 
sattes den,  og  i  den  Tid  forbrugtes:  Nitrat,  argent  1,6b  Gram,  Gnpr. 
metall.  10  Gram,  Lactat  zinc.  20  Gram,  uden  at  der  deraf  mærkedes  nogen- 
somhelst  Forandring  I  Tilstanden;  hun  havde  18  Anfald  i  denne  Tid. 

Forsøg  gjordes  derefter  med  Extr.  calabar. 

i  c.  4  Maaneder.  Delte  Extrakt  brugtes  med  stor  Forsigtighed  i  langsomt 
stigende  Doser.  I  det  Hele  anvendtes  1,9$  Gram  deraf.  I  de  første 
Maaneder  vare  Anfaldene  mildere,  Trækningerne  mindre  voldsomme, 
varede  kortere  og  efterlod  ikke  s«a  stor  Matbed,  —  men  i  Juni  og  Juli 
var  hun  igjen  paa  det  gamle  Punkt  Den  22de  Juli  havde  han  alle- 
rede 1  den  Maaned  haft  syv  Anfald,  og  hun  vendte  derfor  tilbage  til 

Bromkalium. 

Anfaldene  ophørte  derefter  som  ved  et  Trylleslag.  Avgust,  September 
og  Oktober  hengik  uden  nogen  Mindelse,  indtil  der  den  8de  November 
igjen  kom  et  meget  stærkt  Anfald,  som  snart  fulgtes  af  flere  af  samme 
Art,  saa  at  hun  meget  ønskede  at  vende  tilbage  til  Extract  calabar, 
under  hvis  Brug  Anfaldene,  som  bemærket,  havde  været  saa  mlide^  om 
end  lige  saa  hyppige.  Efter  at  have  denne  Gang  forbrugt  315  Gram 
Bromet  kal.  tog  han  derfor  den  15de  November  igjen  fat  paa 

Extr.  calabar., 
som  nu  blev  anvendt  1  større  og  raskere  stigende  Indgifter  ind  i  det 
følgende  Aar,  Indtil  18de  Febraar. 

I  1872  havde  hun  50  Anfald,  som  vare  saaledes  fordelte: 


Brugte  Midler. 

1872.  Januar.  .  .  .  5 Anfald.} 

—  Februar  ...  7  —  >  Trousseau's  Kur  til  S  1te  Marts. 

—  Marts    ....  6  —  ) 

—  April 4  — 

—  Maj 4  —  {  Extr.  calabar.  (1,96)  til  21de  Juli. 

—  Juni 4  — 

—  Juli 7  — 

—  Avgust     ...  O  —  ) 

—  September    .  O  —  >  Bromet  kal.  (315)  til  15de  November. 

—  Oktober  ...  O  —  ) 

—  November.  .6  —  1  p^.,  ««iaKo» 

—  December  .  .  9  -■  ^  ^^^''  ^***''"- 

I  Alt:  49  Anfald. 
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Som  alt  bemarket  fortsattes  Brugen  af  Extn  calabar. 

1  Begyndelsen  af  1873  1  jævnt  stigende  Indglfler,  saa  at  der' den  18de 
Pebr  nar  denne  Gang  var  forbrugt  9,m  Gram  uden  synlig  Virkning,  og 
da  den  daglige  Dosis  var  voxet  til  20  Gentigr.,  fandtes  det  Ikke  raadeligt 
at  forøge  denne,  og  hun  gik  derfor  atter  tilbage  til 

Bromet,  kal.  i  Forbindelse  med  Infus.  digital., 
hvormed  hun  vedblev  til  Aarets  Slutning.  Pra  den  nævnte  Dag  ophørte 
Anfaldene*^ derefter  1  fulde  fem  Maan eder,  og  i  de  derpaa  følgende 
to  Maaneder  havde  hun  kun  2  Anfald,  1  i  hverMaaned;  men  i  September 
3  og  i  Oktober  endog  9  Anfald,  hvoraf  de  første  angreb  hende  saa  stærkt, 
at  jeg  samtidigt  med  Bromet,  kal.  den  tlte  Oktober  lod  hende  i  Stedet 
for  Digitalis  tage  Eztr.  calabar., 

begyndende  med  0,io  Gram  dagligt  stigende  til  0,80  Gram  ved  Aarets 
Slutning. 

Pra   tSde  Pebmar  forbrugtes  til  Aarets  Slutning  saaledes:  Bromet, 
kal.  Gram  700,  Fol.  digital  Gram  70,  Eitr.  calabar.  Gram  12. 

Der  var  i  1873  i  Alt  26  Anfald. 


Brugte  Midler 


til  1 1te  Oktober. 


1 2UJ        .  .     .        '.  .        !    4     -      (  ^"  ^8d«  Februar. 

—  Marts O     — 

—  April O     — 

"•     Jlfi, 2     "■     f  **™'»«^   ^^^'  (525) 

*"     j°?/  ;«.: I      ""      >  med  Infos,  digital.  (Fol.  70) 

—  Avgost  18de 1  — 

—  Septbr    17de,  22de,   25de,  3  — 

—  Oktbr.  1ste,  4  de,  I  Ode,  12te, 
17de,21de,  24de,  2(>de,  80te  9  —     ) 

—  Novbr O  ^     i  Bromet,  kal.  (175)  med 

—  December  16de,  24de  x  2,  i  Extr.  calabar.  (12). 
27de,  28dc,  30te 6  —      f 

I  AU:  26  Anfald. 

I  1874  blev  Extr.  calabar.  igjen  ombyttet  med  Digitalis  samtidigt 
med,  at  Dosis  af  Bromkalium  blev  forøget.    Hun  tog  altsaa 

Bromet  kal.  i  Infus.  digital, 
indtil  19de  Aprjl,  og  efter  den  Tid  til  Slutningen  af  Oktober 

Bromet,  kal.  i  Vand  med  Tinet,  amara, 
med  det  Udslag,  at  hun  efter  at  have  haft  tre  Anfald  1  Januar  1ste,  6te 
og  7de,  var  fuldkommen  fri  i  disse  10  Maaneder. 

Da  hun  nu  antog  sig  for  at  være  helbredet,  gik  hun  1  Tjeneste  den 
Iste  November;  men  da  Anfaldene  snart  begyndte,  efter  at  hun  havde 
ophørt  med  Bromkalium,  gik  hun  efter  sin  Husbondes  Tilskyndelse  til  ea 
Smug-Homøopath,  og  jeg  fik  hende  først  Igjen  under  Behandling  deo 
20de  Marts  1875,  da  hun  paa  Grund  af  de  voxende  Anfald  maatte  for- 
lade sin  Tjeneste  og  tage  hjem,  —  hvor  hun  den  26de  ved  et  Anfald 
faldt  over  i  den  paa  Skorstenen  brændende  Ild  og  fik  en  dyb  Forbræn- 
ding af  Ryggen  og  Hænderne,  der  først  lægtes  i  Løbet  af  en  Maanedstid. 
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Umiddelbart  efter  at  hun   den   27de  havde  begyndt  med  eD  enkelt 
Dosis  paa  5  Gram  dagligt  af 

Bromet,  kal.  i  Forbindelse  med  Tinet,  bellad., 
oplMTte  Anfaldene  indtil  Midten  af  Maj ,  da  hun  havde  to  lette  Anfald, 
hvorefter  intet  til  hendes  Død,  som  indtraf  aldeles  uventet  og  plndsellgt 
den  18de  Jnli. 

Om  Formiddagen  paa  denne  Dag  gik  hun  tilsyneladende  aldeles  frisk 
nd  1  Haven  bag  Huset.  Et  Kvarterstid  efter  gik  Søsteren  ud  for  at  se 
efter  hende;  hun  laa  da  og  var  død.  Hvorvidt  Døden  var  indtruffet  i 
et  Anfald  elier  ikke  lod  sig  ikke  opdage;  men  der  var  Intet  som  tydede 
derpaa. 

1  de  to  sidste  Aar  vare  Anfaldene  saaledes  fordelte: 


} 


Brogte  Midler. 

Bromet  ical.  (490)» 
1874.   Januar  1ste,  6te,  7de  ..  .     3  Anfald. }  Fol.  Digital.  (52,ft) 

Ul  16de  April. 

—  Februar-* April O     —     \  Bromet  kal.  (840) 

—  April— Oktober  .' O     —     jc.  Tinet  amara. 

~  April O  —  i  Fra  27de  Marts 

*-  Maj 2  >-  I  Bromet,  kal.  (&00), 

—  Juni O  —  (  Fol.  Bellad.  —  (10,8S). 

—  Juli O  —  ;  Den  18de  Juli  døde  hun. 

I  de  5Vs  Aar  hnn  var  under  min  Behandling  —  fraregnet  fra  No- 
vember 1874  til  22de  Marts  1875,  —  brugte  hun:  Trousseau's  Kur  i  12 
Uger,  Wepflers  Antepileptieum  i  18  Uger,  Extr.  calabar.  23,4t  Gram, 
Nitr.  argent  3  Gram,  Sulpb.  atrop.  0,6a  Gram,  Fol.  digital.  122,50  Gram, 
Bromet,  kal.  4040  Gram,  Pol.  bellad.  10,25  Gram. 

(Sluttes.) 


Nye  Bøger. 


«0m  Hyflterometi.  Afhandling  for  Doktorgraden  i  Medi- 
cinen af  Ed  nar d  Jacoby,  Reservelæge  ved  Frederiksberg 
Hospital.    Anmeldt  af  H.  P.  Ørum. 

Blandt  Specialiteterne  i  Lægevidenskaben  bar  Gynæko- 
logien i  Ue  sidste  Decennier  indtaget  en  fremragende  Plads 
dels  ved  den  Hurtighed,  hvormed  den  har  udviklet  sig,  dels 
ved  de  store  praktiske  Resultater,  som  den  allerede  bar  op- 
naaet.  Naar  gynækologiske  Æmner  hidtil  saa  godt  som  ikke 
ere  anvendte  til  Afhandlinger  for  Doktorgraden  her  hjemmei 
maa  Grunden  hertil  vel  udelukkende  være  den  Abnormitet, 
at  vi  endnu  ikke  bave  nogen  gynækologisk  Service  paa  vore 
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offentlige  Hospitaler,  hvorfra  Materialet  til  saadanne  Under- 
aøgelaer  kao  faas.  Den  foreliggeDde  Afhandling  er  imidlertid 
et  glædeligt  Vidnesbyrd  om,  at  Gynækologien  trods  denne 
uheldige  Stilling  har  arbejdet  sig  frem  her  hjemme,  og  at 
et  endog  forholdsvis  betydeligt  Materiale  er  skaffet  tilveje 
ved  en  enkelt  Mands  energiske  Virksomhed. 

Materialet  til  Afhandlingen  er  nemlig  næsten  udeluk- 
kende hentet  fra  Prof.  Howitz^s  Klinik  paa  Frederiksberg 
Hospital  og  hans  private  Pra&is,  og  Forfatteren,  som  i  6  Aar 
har  været  Assistent  hos  Prof.  Howitz,  har  i  Tidsrummet 
fra  1871—1875  blandt  c.  800  gynækologiske  Tilfælde  kunnet 
samle  50  Tilfælde  af  Hysteromer.  Forfatteren  har  saaledes 
haft  den  Fordel  at  gaa  til  sit  Arbejde  med  en  betydelig 
personlig  Erfaring  og  i  Besiddelse  af  et  fortrinligt,  af  ham 
selv  observeret  Materiale,  to  Omstændigheder,  som  berettige 
til  at  stille  Fordringerne  noget  højere  end  ved  Disputatser 
i  Almindeligbed.  —  Afhandlingen  er  med  fuld  Føje  tilegnet 
Prof.  Dr.  med.  Hoviritz,  baade  i  Betragtning  af  hans  store 
Fortjenester  af  Gynækologien  her  hjemme  og  hans  Stilling  til 
Forfatteren. 

I  en  forudskikket  Indledning  gjør  Forfatteren  Rede  for 
Valget  af  Titlen  paa  sin  Afhandling.  De  gængse  Navne 
Fibrom  og  Fibromyom  forkaster  Forfatteren  nemlig  som  ikke 
passende  for  alle  Former  af  disse  Svulster  og  foreslaar  at 
optage  det  af  Broca  anvendte  Navn  Hysterom.  Dette  Valg 
forekommer  imidlertid  Anmelderen  at  være  temmelig  uhel- 
digt, thi  naar  Forfatteren  indvender  mod  Navnet  Fibromyom, 
at  det  ikke  slaar  til  i  alle  Tilfælde,  da  disse  Svulster  foruden 
fibrøst  og  myomatøst  Væv  ogsaa  indeholde  andre  Vævs- 
elementer,  som  undtagelsesvis  kunne  være  mere  eller  mindre 
udviklede,  da  er  dette  en  Bemærkning,  som  kan  gjøres  mod 
saa  godt  som  alle  anatomiske  Benævnelser  af  Nydannelser 
og  særlig  lige  over  for  Fibromyomerne  er  denne  Indvending 
uberettiget,  da  de  i  det  langt  overvejende  Antal  Tilfælde  ere 
af  en  meget  ensartet  Bygning.  Medens  Forfatteren  saaledes 
ikke  anfører  nogen  Grund,  som  kan  motivere  et  Brud  paa 
det  nu  i  Videnskaben  fastslaaede  Princip,  at  benævne  Ny- 
dannelserne efter  deres  anatomiske  Bygning,  ere  de  for  Op- 
tagelsen af  Navnet  Hysterom  anførte  Grunde  heller  ikke  over- 
bevisende. Forf.  definerer  Hysterom  som  en  Svulst  i  Uterus, 
der  i  sin  Bygning  er  analog  med  dennes  eget  Parenkym. 
Denne  Definition  kan  for  det  Første  ikke  udledes  af  selve 
Ordet,  og  dernæst  slaar  Benævnelsen  heller  ikke  til  lige  over 
for  de  enkelte  Arter,  saa  at  Forf.  dog  maa  ty  til  specielle 
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anatomiske  Epiteta.  En  anden  vsaentlig  Indvending  er,  al 
denne  Benævnelse  ikke  bar  vundet  Borgerret  i  Medicinen, 
seiv  ikke  i  Frankrig,  hvor  den  dog  støttedes  af  Brocas 
store  Avtoritet.  Som  Bevis  herfor  kan  anføres,  at  Navnet 
ikke  engang  findes  i  Robin  og  Littrés  store  Dictionnaire 
de  médicine. 

Efter  nogle  korte  historiske  Bemærkninger  gaar  Forf. 
over  til  at  afhandle  Hysteroraernes  Ætiologi.  Med  Hensyn 
til  Statistikken  forekommer  det  Anm.,  at  en  meget  væsentlig 
Bebrejdelse  kan  rettes  mod  Forf.,-  fordi  han  har  ladet  sig 
nøje  med  at  optage  de  i  Litteraturen  foreliggende,  baade 
sparsomme  og  mangelfulde.  Angivelser.  Forf.  vilde  med 
stor  Lethed  have  kunnet  forskaffet  sig  et  ypperligt  Materiale 
til  at  bestemme  Hysteromernes  Forekomst  her  i  Kjøbenhavn, 
og  deres  Forhold  til  Alder,  Ægteskab  og  Fødsler  o.  s.  v. 
ved  at  gjennemgaa  Kommunehospitalets  SektionsprotokoUer 
og  herved  bragt  aldeles  nye  og  paalidelige  Angivelser  tilveje, 
som  nu  savnes  ikke  alene  i  vor  men  ogsaa  i  den  gynæko- 
logiske Literatur  overhovedet.  Paa  Overlæge  B,ergh*8  Ser- 
vice paa  Almindelig  Bospital  vilde  Forf.  vistnok  ogsaa  have 
kunnet  samle  Oplysninger  om  Bysteromernes  Hyppighed  hos 
Scorta  og  herved  have  fauet  værdifulde  Bidrag  til  Bedøm- 
melsen af  Irritationens  Betydning  for  Hysteromernes  Pato- 
genese. Forf.'s  egne  50  Tilfælde  ere  naturligvis  altfor  faa 
til  at  bringe  væsentlige  nye  statistiske  Oplysninger  frem. 
Forf.  fastslaar  som  de  væsentligste  Resultater,  at  Hysteromet 
er  en  meget  hyppig  uterin  Sygdom  og  omtrent  findes  hos 
hver  10de  Kvinde  efter  Pubertetens  Indtræden,  at  det  .findes 
yderst  sjeldent  før  det  20de  Aar  og  hyppigst  i  Aarene  fra 
40  og  senere.  Forf.  mener  med  Winkel  og  SchrOder, 
at  Svangerskab  og  Fødsel  langt  mere  end  Sterilitet  disponere 
til  Ddviklingen  af  Hysteromer.  Definitionen  af  Begrebet 
Sterilitet  er  mindre  heldigt  givet,  idet  Forf.  kalder  en  Kvinde 
steril,  naar  hun  i  den  kjønsmodne  Alder  ikke  har  født  efter 
5  Aars  Ægteskab.  Ber  burde  udtrykkeligt  være  gjort  op- 
mærksom paa,  at  Mandens  Potens  først  maa  konstateres 
(hvad  der  iøvrigt  er  Anm.  bekjendt,  at  Prof.  Howitz  altid 
gjør).  Med  Hensyn  til  de  foranledigende  Aarsager  synes 
Forf.  tilbøjelig  til  at  slutte  sig  til  den  af  Virchow  udtalte 
og  af  Winkel  nærmere  udførte  Tanke,  at  Kongestion  til 
Uterus  og  Irritationstilstande  af  denne  have  en  stor  Betyd- 
ning som  Aarsagsmoment  til  Hysteromdannelsen.  Win  kels 
løse  Angivelser  tiltrædes  dog  ingenlunde  af  Forfatteren. 

Under  Afsnittet  «den  patologiske  Anatomi«   indbefatter 
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Forf.  ogøaa  Forløbet.  Med  Hensyn  til  dette  Afsnit  gjælder 
ogsaa  den  ovenfor  gjorte  Bemærkning,  at  Forf.  ilike  ved 
selvstændige  Undersøgtlser  bar  søgt  at  danne  sig  en  Mening 
om  de  herben  hørende  Forbold;  saaledes  vilde  nogle  lojek- 
tionsforsøg  til  Oplysning  om  Karrenes  Forbold  i  .Bystero- 
merne, et  Forhold,  som  ogsaa  spiller  en  betydelig  Rolle  med 
Hensyn  til  disse  Svulsters  Behandling,  være  meget  ønske- 
lige. Saadanne  Forsøg  vilde  vel  ogsaa  have  oplyst  Forf.  om, 
at  en  Antagelse  som  Cruveilhiers ,  at  der  i  de  afkapslede 
Bysteromer  kun  findes  Vener  men  ingen  Arterier,  ikke  er 
rigtig,  hvilket  iøvrigt  er  godtgjort  af  flere  Undersøgere.  I 
det  Bele  henholder  Forf.  sig  navnlig  til  Virchow  ogRlebs. 
Det  fortjener  at  omtales,  at  Forf.  har  gjennemgaaet  patolo- 
gisk Museums  Præparater  og  meddeler  en  Del  Oplysninger 
om  disse. 

De  følgeode  Afsnit  ere  af  en  mere  praktisk  Natur  og 
giver  Forf.  rig  Lejlighed  til  at  benytte  sin  betydelige  Er- 
faring paa  dette  Omraade. 

Under  Symptomatologien  omtales  saaiedes  udførligt  den 
forøgede  Blodafgang  og  dens  Forhold  efter  Hysteromets  for- 
skjellige  Sæde,  ligeledes  Smerterne,  der  ledsage  Hysleromerne, 
de  .  forskjellige  Kompressionsfænomener,  Uordener  i  Vand- 
ladningen, Obstipationen,  Inkarcerationstilfældene  og  Hy- 
steromernes  Indflydelse  paa  Almenbefiodendet.  Derimod 
savner  man  en  Vurdering  af  den  Rolle,  som  Bysteromeroe 
kunne  spille  ved  visse  Nervelidelser,  Bysteri  og  Psykoser. 
.  Bysteromernes  Forbold  til  Konception,  Svangerskab  og  Fødsel 
skænkes  ogsaa  en  udførlig  Behandling. 

Efter  et  mindre  Afsnit  om  Prognosen  gaar  Forf.  over 
til  at  omhandle  Diagnosen  og  giver  herunder  en  udførlig 
Fremstilling  af  den  manuelle  og  instrumentelle  Undersøgelse 
og  giver  en  god  Fremstilling  af  den  dlferentlelle  Diagnose 
mellem  Bysteromer  og  andre  sygelige  Tilstande,  hvormed 
de  kunne  forvexies,  saasom  Inversio  uteri^  Cancer,  Ovarie- 
svulster  o.  s.  y.  Overalt  findes  indskudt  en  Mængde  prak- 
tiske Bemærkninger  og  Raad,  hvoraf  nogle  endogsaa  synes 
at  li^ge  vel  fjernt  fra  Afhandlingens  egentlige  Gjenstand. 

i  det  Bele  ere  disse  Afsnit  behandlede  med  stor  Klarhed 
og  Grundighed,  og  om  der  end  med  Bensyn  til  enkelte 
Spørgsmaai  kan  rejses  Tvivl,  som  f.  Ex.  med  Hensyn  til  de 
explorative  Incisioners  Berettigelse  i  visse  Tilfælde,  maa 
man  i  det  Hele  sige,  at  Forf.  er  en  paalidelig  og  besindig 
Raadgiver.  Det  samme  gjælder  om  Bogens  sidste  Hoved- 
afsnit Terapien.     Her  behandler  Forf.  først  den  symptoma- 
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tiBke  Behandling,  nemlig  Siandsafngen  af  Blødiringer  og  Til- 
bøjeligheden til  Blødning.  Som  blodstandeende  Middel  roser 
han  navnlig  Indsprøjtningen  i  (Jterus  af  Sol.  chioreti  ferrici 
gjennem  det  af  Prof.  Howite  konstruerede  Kateter,  og  til 
at  formindske  Dispositionen  til  Blødning  Indsprøjtning  af 
Jod'JodkaliumBsalve ,  som  har  ydet  fortrinlig  Tjeneste  paa 
Bowitz*s  Klinik  og  er  en  Metode,  som  let  lader  sig  an- 
vende af  Enhver  ved  den  af  Barnes  konstruerede  Salve- 
sprøjte.  Endvidere  omtales  Discisionen  og  gjentagne  Blod- 
ndtømmelser  som  blodstandsende  og  smertestillende  Midler. 
Under  den  radikale  Behandling  omtales  de  forskjeltige 
hertil  anvendte  Midler,  som  Jod,  Klorkalcium,  Sekale,  Kreutz- 
nach  o.  s.  v. ,  men  Porf.  erklærer  aldrig  at  have  set  noget 
Bysterom  svinde  under  Brugen  af  disse  Midler,  om  end  flere 
af  Symptomeroe  mindskedes  herved.  Det  af  Martini  i  den 
nyere  Tid  saa  højt  priste  Klorgoldnatriun  synes  ikke  at  være 
prøvet  af  Forf.  Efter  at  have  omtalt  Behandlingen  af  det 
Inkarcererede  Hysterom  gaar  Forf.  over  til  at  omtale  de 
operative  Metoder  til  Fjernelsen  af  disse  Svulster  og  giver 
her  en  udtømmende  Beskrivelse  og  Vurdering  af  Ligaturen, 
Excisionen,  Enukleationen,  Avulsionen  og  endelig  Fjernelsen 
af  Uterus  ved  Gastrotomien.  Til  Slutning  meddeles  34  Syge« 
historier,  hvoraf  dog  en  Del  ere  meddelte  i  temmelig  for- 
kortet Skikkelse. 

Med  Hensyn  til  Stoffets  Ordning  tillader  Anm.  sig  at 
bemærke,  at  Indordningen  af  Sygdommens  Forløb  under  den 
patologiske  Anatomi  synes  temmelig  søgt.  Herved  har  ogsaa 
to  interessante  Sygehistorier,  somProf.  Stadfeldt  velvilligst 
har  meddelt  Forf.,  faaet  en  mærkelig  Plads.  —  Forf.'s  Sprog 
er  temmelig  tungt,  hvilket  navnlig  synes  fremkommet  ved 
en  Bestræbelse  for  at  tage  saa  meget  som  muligt  med. 
Ligeledes  findes  en  paafaldende  Mængde  Anmærkninger, 
som  Forf.  ofte  ved  en  for  vidt  dreven  Beskedenhed  bruger 
til  at  anføre  sine  personlige  Anskuelser.  Den  iøvrigt  smukt 
udstyrede  Bog  .skæmmes  af  en  Del  Tryk-  og  Skrivefejl, 
hvoraf  enkelte  ere  meningsforstyrrende,  saaledes  er  S.  39 
L.  13  f.  o.  et  «ikke»  faldet  ud.  Ligeledes  staar  overalt  i 
Bogen  tMetrorrhargiB  1  Stedet  for  Metrorrhagi.  Af  mindre 
velvalgte  Udtryk  kan  nævnes  S.  27  ■ —  Atrophie  af  Muskel- 
laget (omkring  et  intraparielalt  Hysterom)  paa  den  fra  uterus 
vendte  Side»  hvilket  vel  næppe  kan  forstaas  efter  Ordlyden; 
Ugeledes  S.  100  »at  rotere  Sonden  rundt  mellem  Uterin- 
væggen  og  det  fremmede  Legeme*  i  Betydning  af  at  bevæge 
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Sonden.  —  Citaterne  ere  undertiden  ikke  korrekte,  og  Forf. 
citerer  ofte  ældre  Udgaver. 

Ihvorvel  åen  foreliggende  Afhandling  eom  en  Disputats 
har  maattet  iføre  sig  en  mere  videnskabelig  Skikkelse  og 
følge  Traditionen  med  Hensyn  til  Stoffets  Ordning  og  Be- 
handling, maa  dens  Betydning  dog  nærmest  søges  i  dens 
Brugbarhed  som  en  god  Vejledning  for  Kolleger,  som  ønske 
Oplysninger  om  delte  vigtige  Afsnit  af  Gynækologien.  I 
denne  Henseende  maa  Anm.  paa  det  Bedste  anbefale  Bogen 
til  sine  Kolleger,  da  Afhandlingen  repræsenterer  paa  en 
fyldestgjørende  Maade  Gynækologiens  nuværende  Standpunkt 
i  disse  Spørgsmaal;  tillige  er  den  et  Udtryk  for  de  An- 
skuelser og  Metoder  til  Diagnose  og  Behandling,  som  efter 
fleraarig  Erfaring  og  Prøvelse  anvendes  af  Prof.  Howitz  i 
hans  gynækologiske  Virksomhed.  Men  ikke  alene  angaaende 
Hysteromer,  men  ogsaa  med  Hensyn  til  flere  andre  gynæko- 
logiske Spørgsmaal  vil  man  under  Afsnittet  Diagnose  finde 
praktiske  Bemærkninger  og  Angivelser.  Det  behøver  vel 
næppe  at  bemærkes,  at  de  paapegede  Mangler  og  Fejl  ikke 
forringe  Bogens  Brugbarhed,  og  Anm.  vil  slutte  disse  Be- 
mærkninger med  at  udtale  det  Baab,  at  Forf.  ogsaa  i  Frem- 
tiden vil  benytte  sin  store  Arbejdsdygtighed  og  Flid  til  at 
berige  vor  sparsomme  gynækologiske  Litteratur. 


Beretning  om  Kong  Frederik  den  Syvendes  Stiftelse  for 
hjælpeløse  og  forladte  Pigebørn  især  af  Almuen,  for  Aaret 
1876.    Kjøbenhavn.     1877.     25  S. 

Stiftelsen  rummer  nu  (siden  September  1876)  150  Børn. 
Sundhedstilstanden  har  i  det  forløbne  Aar  været  meget  til- 
fredsstilleude.  Af  akule  Tilfælde  er  der  forefaldet  1  Tilfælde 
af  Lungebetændelse,  1  af  tyfoid  Feber,  1  af  gastrisk  Feber, 
7  af  stærkere  Diarré,  4  af  difteritisk  Halsbetændelse  (mildere), 
4  af  Mæslinger  og  14  af  Skaalkopper.  Intet  Dødsfald  har 
fundet  Sted.  4  Værelser  paa  Slottet  med  i  Alt  20  Senge 
ere  nu  monterede  som  Sygestuer. 

I  vor  Anmeldelse  af  Stiftelsens  forrige  Beretning  (v.  Ugskr. 
f.  Læger  3dje  Række  XXI  Nr.  1 5)  have  vi  udviklet,  hvor  nød- 
vendigt det  er  at  træffe  hensigtsmæssige  Foranstaltninger 
for  med  Kraft  at  kunne  møde  eventuelt  udbrydende  Epide- 
mier af  stærkt  smitsomme  Sygdomme,  der  ville  have  for- 
holdsvis let  ved  at  udbrede  sig  videre,  hvor  et  større  Antal 
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Børn  er  samlet  paa  et  begrænset  Omraade.  Af  den  fore- 
liggende Beretning  ses  det,  at  « Bestyrelsen  ikke  har  været 
blind  for,  at  det  ovennævnte  Sengeantal  i  Tilfælde  af  en 
Epidemi  kan  vise  sig  at  være  utilstrækkeligt;  men  saafremt 
et  saadant  Tilfælde  skulde  indtræde,  vil  man  have  den  Udvej 
at  knnne  evakuere  en  Afdeling  og  derved  tilvejebringe  baade 
rummelige  og  hensigtsmæssige  Sygelokaler.*  Hvor  Talen  er 
om  Epidemier  af  stærkt'  smitsomme  Sygdomme,  vil  det  imid- 
lertid være  indlysende,  at  de  sædvanlige  Sygelokaler  ii^ke 
ville  kunne  benyttes,  og  hvor  vidt  den  paatænkte  Evakuation 
af  en  Afdeling  under  saadanne  Forhold  vil  være  tilstrækkelig 
til  at  iværksætte  en  fuldstændig  og  betryggende  Isolation  vil 
afhænge  af  vedkommende  Bygnings  Beliggenhed,  i  For- 
hold til  de  andre  Bygninger  o.  s.  v.  At  dette  Spørgs- 
maal  vil  blive  gjort  til  Gjenstand  for  en  grundig  Overvejelse 
fra  Bestyrelsens  Side,  tvivle  vi  ikke  om,  men  den  bekjendte 
Sætning,  at  man  for  at  sikre  sig  Freden  maa  berede  sig 
omhyggeligt  paa  Krigen,  gjælder  her  i  maaske  fuldere  iVlaal 
end  paa  noget  andet  Omraade. 


Pernidøs  Aii»iiii. 

Efter  H.  Qatncke  (Samml.  klio.  Vortr.  Nr.  100). 


Forf.  meddeler  10  Tilfælde  af  stærk  Anæmi,  som  han  i  Løbet 
af  2  Aar  har  iagttaget  i  Bern.  Fem  af  Ptt.  vare  Mænd  og  fem 
Kvinder;  med  Undtagelse  af  et  enkelt  Tilfælde,  der  viste  sig 
hos  en  11-aarig  Pige,  optraadte  de  alle  hos  Voxne.  Symp- 
tomerne  vare  de  sædvanlige:  stærk  Bleghed,  lette  hydropiske 
Ansamlinger  paa  Lemmerne,  Afkræftelse,  Fordøjelsesforstyr- 
relser,  paaskyndet  Bjærtevirksomhed ,  anæmiske  Bilyd  og 
lille,  blød  Puls,  undertiden  med  med  meget  kortvarig  Ex- 
kursioo.  De  systoliske,  blæsende  Bilyd  hørte  Forf.  tydeligst 
over  Lungepulsaaren ,  hvilket  han  for  en  Oel  tilskriver  den 
hos  Anæmiske  saa  hyppigt  forekommende  Retraktion  af  Lun- 
gerne, der  ogsaa  kan  give  Anledning  til  en  Forstørrelse  af 
Bjærtematheden.  Lungernes  formindskede  Omfang  beror  paa 
en  Forandring  af  Brystkassens  Middelstiliing  henimod  Udaan- 
dingsstillingeo,  hvilken  igjen  er  en  Følge  af  en  Svækkelse  af 
Indaandingsmusklerne  og  tildels  ogsaa  af  det  stadige  Ryg- 
leje.    1   enkelte  Tilfælde  forekom  der  ogsaa  en  virkelig  Ud- 
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vidniDg  af  Bjærtet.  HjsrtetB  Klapper  vare  stadig  auvde« 
Bjærtets  Muskulatur  var  anæmisk  uden  at  vise  konstant  Fedt« 
degeneration.  Lige  saa  lidt  var  Fedtdegenerationen  kon- 
stant i  de  øvrige  Organer.  Gulsot  forekom  2  Gange,  uden 
at  der  ved  Sektionen  kunde  paavises  Sygdomroe  i  Galde- 
vejene. Æggehvide  viste  sig  kun  forbigaaende  i  Urinen  og 
i  meget  ringe  Mængde.  Anatomiske  Forandringer  i  Nyrerne 
kunde  ikke  paavises,  navnlig  ikke  Fédtdegeneration.  Blød- 
nigger  optraadte  i  1  Tilfælde  f)ra  Næsen,  i  et  andet  Tilfælde 
i  fluden  og  konstant  i  Øjets  Nervehinde,  hvor  der  i  deres 
Centrum  ofte  iagttoges  et  lysere,  graalig-rødt  Parti,  der 
dannedes  af  en  flntkornet  Masse  (som  det  syntes  foran- 
drede Lymfelegemer).  Foruden  disse  Blodudtrædninger,  der 
især  havde  deres  Sæde  i  Nærheden  af  Papillen,  forekom 
der  ogsaa  lignende  imellem  Aarebinden  og  Nervebinden. 
I  et  enkelt  Tilfælde  fandtes  ved  Siden  af  Blødningerne 
tillige  de  Forandringer,  der  ere  karakteristiske  for  Reti- 
nitis  nephritica.  Synsforstyrrelser  iagttoges  aldrig.  Legems- 
temperaturen var  for  det  meste  normål;  undertiden  ud- 
viklede der  sig  en  let  remitterende  Feber  uden  bestemt 
Typus.  De  Blod  dannende  Organer  (Milt,  Lymfekjertler,  Ben- 
marv) viste  ved  Sektionen  ingen  Forandringer.  Karakteri- 
stiske vare  ogsaa  de  Blødninger,  der  fandtes  i  Hjærtets  Musku- 
latur og  det  indvendige  Blad  af  Bjærtesækken,  paa  BJærnens 
fibrøse  Binde  og  i  Sobaraknoidealrummet.  Sygdommens  Udvik- 
ling foregik  altid  jævnt.  Dens  Varighed  varierede  mellem  nogle 
Maaneder  og  1  Aar.  Sygdommen  har  for  det  meste  en  pro* 
gressiv  Karakter,  flos  Svangre  indtraadte  i  de  Iagttagne  Til- 
fælde for  tidlig  Fødsel  i  7de  eller  8de  Maaned.  Prognosen 
er  slet,  men  Sygdommen  er  dog  ikke  absolut  dødelig.  Af 
de  10  Tilfælde,  som  Beretningen  omfatter,  endte  2  med  Bel- 
bredelse.  Med  Bensyn  til  Blodets  Forhold  fremhæver  Forf., 
at  dets  Mængde  stadig  var  formindsket.  Farven  var  lys,  det 
var  tyndtflydende  og  størknede  vanskeligt.  De  rode  Blod- 
legemer vare  formindskede  i  Mængde  og  forskjellige  i  Ben- 
seende  til  Form  og  Størrelse;  i  flere  Tilfælde  iagttog  Forf. 
i  talrig  Mængde  de  saa  kaldte  Mikrocyter.  Som  Følge,  af 
Formindskelsen  af  de  røde  Blodlegemers  Antal  fandtes  i  et 
Tilfælde  relativ  Leukocytose.  I  andre  Tilfælde  fandtes  mel- 
lem Blodlegemerne  i  stor  Mængde  de  matte  eller  glindsende, 
fintkornede  Masser,  der  saa  hyppigt  træffes  i  Blodet  af  kakektlske 
Individer.  Overgangsformer  mellem  røde  og  hvide  Blodlegemer, 
som  de  findes  efter  betydelige  Blodtab,  saa  Forf.  aldrig.  I 
3  Tilfælde,  i  hvilke  Tilstedeværelsen  af  Mikrocyter  var  godt- 
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gjort  i  leyendd  Live,  var  Jæmmængden  i  Leveren  paafal- 
dende  stor  (0,6 — 2,1  pCt.  af  de  'aste  Bestanddele).  Det 
fandtes  i  selve  Levercellerne.  I  2  af  disse  Tilfælde  viste 
ogsaa  Nyrerne  og  Bugspytkjertlen  en  stor  Rigboldighed  pae 
Jærn  (muligvis  en  Aflejring  af  det  som  Mediliamenl  givna 
Jærn).  —  Efter  Forf.*s  Mening  er  det  umuligt  at  drage  en 
«karp  Grænse  mellem  den  her  omtalte  Sygdomsform  og  de 
mere  betydelige  Former  af  den  saakaldte  simple  Anæmi,  der 
kan  fremkaldes  ved  forskjellige  aygellge  Tilstande.  Han 
mener,  at  der  forekommer  Overgangsformer. 

Ved  Behandlingen  gjælder  det  først  og  fremmest  om 
at  ophjælpe  Ernæringen.  De  hidtil  anvendte  Transfusioner 
have  ikke  givet  væsentlige  Resaltater,  maaske  fordi  de  ere 
udførte  i  et  altfor  sent  Stadium  af  Sygdommen.  De  kunne 
dog  være  indicerede  i  Tilfælde,  hvor  kronisk  Inanition,  repa- 
rable Fordøjelsesforstyrrelser  eller  stærkt  svækkende  Afson- 
dringer have  givet  Anledning  til  Udviklingen  af  en  stærk 
Anæmi. 


MplMteiH  af  Laggft^fit  I  LaarkeMct  ktt  •(  Btn,   der  augMe 

Skluekeaet  i  Med.  Presse  1877.  Nr.  4  meddeler  E.  Albert  følgende 
Tilfalde:  Et  9  UaaDeder  gammelt  Pigebarn  frembød  en  medfødt  fold- 
atsndlg  Mangel  af  højre  Skinneben;  iøvrigt  var  Udviklingen  normal. 
Oeo  bøjre  Kod  var  fast  forbundet  med  den  udvendige  Ani^ei.  i  en  let 
VarussUlling,  Leggebenet  konde  med  Lethed  forskydes  nedad  og  opad 
langs  Cond.  ext.  femor.,  Sidebevægelseriie  i  Knsleddene  vare  frie,  Mu* 
akulatoren  paa  Grus  godt  udviklet;  Defekten  var  ikke  til  at  erkjende 
ved  det  blotte  Syn.  De  aktive  Bevægelser  i  Foden  og  Tæerne  ble  ve  ud- 
førte med  Kraft. 

Under  Gjeo  nem  førelsen  af  en  stræng  Antiseptik  bleve  de  brusk« 
klædte  Condyii  femor.  blottede  ved  et  Tværsnit,  ført  under  den  normalt 
udviklede  Knæskal.  Leddelkapalen ,  der  havde  et  normalt  Udseende  og 
kun  Indeholdt  en  ringe  Mængde  Leddevædske,  var  nedadtil  lukket  som 
en  Bllodsæk;  i  den  forreste  Kapselvæg  fandtes  indvævet  en  kort  senet 
Stræng  (Lig.  patellæ),  1  den  bageste  2  paralelle  Strænge  (Ligg.  eruc,). 

Væggene  af  Fossa  Intercondyloid.  fem.  bleve  derpaa  resecerede  paa 
den  Maade,  at  der  dannedes  en  kiieformlg  Grube  med  spongløse  Vægge, 
den  øvre  Ende  af  Læggebenet  blev  skaaret  til,  saa  at  den  passede  ind  i 
denne  Grube  og  fæstnet  i  denne  Stilling  ved  en  Bensutur,  trukket 
gjennem  begge  Gondyll  femor.  —  Operationen  forløb  uden  Feber  og  der 
opnaaedes  en  fast  Forbindelse  mellemr  de  2  Knogler  1  en  let  bøjet  Stil- 
ling af  Benet  (Wiener  med.  Wochenscbr.  Mr.  13.  1877.) 


Takaacer.  Posten  som  kirurgisk  Prosektor,  hvis  Forretninger  bestaa 
1  at  være  til  Assistance  for  Docenten  i  Operatlonslære  og  for  Docenten 
i  Anatomi  med  Præparationer  i  Dissektionsliden,  bliver  ledig  til  IsteJull. 
Udnævnelsen  gjælder  for  1  Aar,  dog  med  Udsigt  til  Forlængelse.  An- 
søgninger Indgives  til  Dekanus  Prof.  Stadfeldt  Inden  8de  Juni. 

—  En  Læge  boende  Ted  Frederiksberg  eller  mellem  Nørrebro  og 
Herløv   kan   fra   1ste  Juni   d.  A.  faa   Ansættelse  1   Frederikssundbane- 
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anlægets  iBte  Lægedlstrikt,  som  indbefatter  StrckniDgeD  mellem  Frede- 
riksberg Station  og  SkoiFlande.  Henveodelse  sker  fra  den  19de  d.  M.  paa 
VodrofveJ  Nr.  5,  2den  Sal  mellem  Kl.  12  og  2. 


Dfdslkld.   Den  15de  Hi^  døde  Distriktslæge  i  Sorø,  Rasmus  Bruun 
Bojesen,  72  Aar  gi. 


•f  ertigt  •fer  SygfcaMei  ••ésfiM  •§  Mttor  i  ^økeihafi. 

Fra  KJøbenbaTns  prakt  Leger  er  i  Ugen  2den— 8de  Maj  anmeldt 
856  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  735  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  1,  Skaalkopper  16,  Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  11,  ondartet 
Halssyge  15,  Strubehoste  •,  Kighoste  87,  Faaresyge  33,  gastr.  Feber  31, 
tyf.  Feber  6,  exantematisk  Tyfus  1,  Blodgang  ■,  asiatisk  Kolera  •, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  60,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  23, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  •,  Koldfeber  22,  Brystkatarr  298,  Grippe  3, 
Lungebetændelse  68,  Halsbetændelse  60,  akut  Ledderevmatisme  14,  andre 
Parsoter  30  (ØJenbet.  4  —  deraf  3  Børn  med  ConJunGtivitIs  trachom.  fra 
Kristian shavn  — ,  Zona  5,  Nældefeber  3,  Stomatttis  2,  Furonkler  1,  Erytem  2 
og  Rødllnger  14  Tilfælde);  desuden  Gonorré  75,  venerisk  Saar  18,  erhvervet 
Syfilis  12,  medfødt  Syfilis  •,'  Fnat  5,  | Drankergalskab  5  og  Brændevins- 
sygdom  6. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Lille  Regnegade,  Hauserplads  og 
Strandgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  109.  Dødsaarsagerne  ere:  Parsoter  II 
(Mæslinger  1,  Kighoste  4,  tyf.  Peber  I,  Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  5); 
Blodforgiftninger  1;  konstitutionelle  Sygdomme  24  (Lunge- 
svindsot 13);  voldsomme  Dødsaarsager  6  (Selvmord  I);  Dannel- 
sesfejl  4;  lokale  Organsygdomme  51;  Sygdomme  i  de  ydre 
Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  11  (Tæring  hos  Smaabørn  4i. 
Levendefødte  ere  153  (81  Drenge,  72  Piger);  Dødfødte  4. 
De  5  første  Dage  af  den  forløbne  Uge  vare  meget  kølige  med  Natte- 
frost, tørre  nordvestlige  Vinde  og  hyppige  Hagelbyger;  i  de  2  sidste  Dage 
steg  Varmen  betydeligt  med  variable  Vinde. 

ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  89,  Mæslinger  47,  Skarlagensfeber  14,  tyf.  Feber  og 
Tyfus  18;  i  Liverpool  af  Kopper  6;  I  Stokholm  af  Skarlagensfeber  2;  i 
Kønigsberg  af  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  5,  tyf.  Feber  3;  1 
Danilg  af  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  1 ;  i  Stettin  af  Difteritis 
og  Kroup  4,  tyf.  Feber  2;  i  Hamborg  af  Mæslinger  2,  Difteritis  og  Kroup  5; 
i  Berlin  af  Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  9,  Difteritis  og  Kroup  22,  tyf. 
Feber  17;  i  Bryssel  af  Kopper  1,  Difteritis  og  Kroup  2;  i  Paris  af  Kop- 
per 4.  Mæslinger  13,  Difteritis  og  Kroup  68,  tyf.  Feber  20;  i  Wien  af 
Kopper  20,  Skarlagensfeber  1 2,  Difteritis  og  Kroup  20,  tyf.  Feber  1 1 ;  i 
Rom  af  Kopper  1,  Mæslinger  4,  Difteritis  og  Kronp  15,  tyf.  Feber  2;  i 
Alexandria  af  Dysenteri  4;  i  Ny-York  af  Kopper  2,  Skarlagensfeber  23 
Difteritis  og  Kroup  27;  i  Kalkutu  af  asiatisk  Kolera  50;  I  Bombay  af 
Kopper  51.  asiatisk  Kolera  43;  i  Madras  af  Kopper  387,  asiatisk  Kolera  132. 
Pestens  Udbredelse  til  Persien  er  endnu  ikke  bleven  stadfæstet  ved 
officielle  Meddelelser. 
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ATertissementer. 


St.  Olafs  Kildens 

Jern-,  Loft-  og  FaroDaaUbad  med  Mælk-,  og  Vaileknranstalt  paa  Itdm 
1  Nwge,  Ve  Mil  fra  KriatiaDia-RandaQordsbaDeos  SUtlon  VikeraoDd,  aabnea 
l8te  Juni. 

Foroden  oyenoævnte  Kurmidler  anveodea  Jærnaaltboldige  Myrgytje- 
bade,  Forunaaldampbade  —  unWeraelle  og  lokale  —  roaalske  Bade,  en 
^irkflom  Badetekotk,  Indaanding  af  æteriske  Barnaaldooster,  elektrisk 
og  Waldenborga  Apparat  og  PoUerlaatør,  Massage,  fremmede  kolde  og 
Tarme  Mineralvande,  gode,  terre  og  trækfrfe  Logis  i  Enkeltrum  og 
Familiehuse  og  en  udmærket,  ren,  balsamisk  Field-  og  Skovluft 

Sygdomme,  som  behandles  med  størst  Held  ere:  Blegsot  og  Blod- 
mangel, alle  Svckkelaestllstande,  almindelig  Nervøsitet,  langsom  Re- 
konvalscena,  svækket  Rodsystem  med  Disposition  til  revmatiske  For- 
kølelser og  til  Katarrer ,  svækket  og  træg  Fordøjelse .  begyndende  Ryg- 
marvstæring,  Nervesmerter,  Hypokondri  og  Hysteri,  Modertilfælde,  Anlæg  til 
Abort,  Sterilitet,  profose  Blødninger  og  Meoatroatlonsoordener  o.  s.  v.  o.  s.  v. ; 
derhos  Sygdomme  I  Aandedrætsorganerne  som  kroniske  Bronklter  og 
kroniske  Longe  betændelser  med  alle  derea  Følgesygdomme,  Katarrer  — 
speelelt  benledes  Opmærksomheden  paa  Spidskatarer  —  Tæring  i  de 
tidligere  Stadier  o.  s.  v.  o.  s.  v. 

Anmeldelser  modtages,  og  Prospektus,  med  nøjagtige  Oplysninger, 
sendes  af  Undertegnede  og  af  Badets  Læge  Dr.  Dedlehei)  pr.  Aamot  i 
Modum. 

Modums  Bad  pr.  Vlkersnnd,  1  Marts  1877. 

Thauiow, 

Distriktslæge. 

Prospektus  over  Modoms  Bad  kan  rekvireres  eller  afhentes  i  Wilhela 
Frieri  Hof-Boghandel,  St  KJøfamagergade  52. 


Fredericia   Søbadeanstalt 

(8»MM  IS4e  Jnl  til  IMe  Septoiber) 

henleder  Opmærksomheden  paa  sine  friske,  fortrinlige  Søbade  med  S% 
Saltholdighed  og  nye  hensigtsmæssigt  indrettede  Badehuse.  I  Forbindelse 
med  Søbadene  findes  en  ny  indrettet  romersk  Badeanstalt,  hvortil  Hav- 
randet  er  ledet  og  benyttet  —  Hotelpriser:  1  Værelse. med  fuld  Kost 
3^4  Kr.  daglig.    Privat  Logis  1  Værelse  1  Kr.  50  Øre  daglig. 

Man  henvender  sig  til  Bestyrelsen  eller  Anstaltens  Læge  Hr.  TI«  Btfriigi 
som  meddeler  fornøden  Oplysning. 

Naturlige  Mineralvande 

haves  i  Forraad  eller  besørges  ved 

Svixne^Jpotekei, 

KJøbenhavn.. 
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Maglekilde  &  Frederiksberg 

I 

Brøndanstalt, 

BmiftirMC  begynde  Onsdagen  den  2Sde  Maj,  og  ved-^ 
vare  til  den  lete  August. 

KwHÉlti  er  fra  5^/9  til  9  Morgen. 

ANc  Strttr  kitttl|t  niMraltlct  VMte  HtkMlm  i  Bimtf- 
kursalen,  dels  fra  Bekoldere,  hvori  dea  tor  hver  Sort  Vaad  be- 
iteaite  Teniperatvr  og  Kalsyremmgde  stadl|t  vedligeholdes »  og 
dels  fra  Flasker. 

Ogeabonnementspriøerne  for  Udskeenkning  fra  Beholdere 
ere  følgende: 

Den  store  Kur  å  6  Glas  dagl Kr.  6,d0. 

MeUtfnkoreD      å  4    —     —     ....    -    6,00. 
i>cn  Kile  Kur    k  2  —     —     ....    -   S,oo. 

Ugeabonnement  for  Udskænkning  fra  Flasker: 

.    Den  store  Kur  h  6  Glas  dagl Kr.  5,60. 

Mellemkuren      k  4   —     —     ....    -    4,00. 
Den  lille  Rur    k  2   —      _....•   2,60. 

'  Til  Brøndkursalen,  som  er  beliggende  i  en  stor  og 
smuk  Have  (nogle  Minutters  Gang  fra  Frederiksberg  Bave) 
er  der  lodgang,  saavel  fra  Allégade  Nr.  8  B.,  som  fra  Frede- 
riksberg Allé,  tæt  ved  Nyvej. 

I  Baven  til  der  fra  isie  Juni,  fl«re  Gange  ugentlig 
blive  musiceret  af  et  godt  Orkester. 

Adgangskort  faas  paa  nrøndkuranstalten  om  Morgenen« 

* 

D*Herrer  Læger,  som  interessere  sig  for  Brøndanstalten, 
og  kunne  ønske  at  blive  bekjendte  med  hele  Fabrikationen) 
de  kemiske  Sammensætninger  af  Vandene  etc. ,  vil  Brønd- 
anstaltens  Inspektør,  Hr.  Kand.  Rager  altid  give  enhver 
mulig  Oplysning,  ligesom  samtlige  Vande  under  Sæsonen 
staa  til  d'Herrer  Lægers  fri  Afbenyttelse, 

JSesiifreUen. 


BUbc«  Lill«!  Beitrrkkcrt.     C.  A.  BellitU  rtrltf. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3«ii*  Række  XXIII.  Nr.  25. 


Redigeret  af  Dr.  T.  iMMe. 

Indhold:  (ieriiif:  fn  tpikftiik«  Mskafc.  Rje  Btf«.  b  ij  knidr  Ti«MMkii4«. 
LagiTMi  bk«k«in.  MiMd.  AbkatifclM  »g  OdwTMlMr.  Ta^Mce.  leUds«. 
Ortniil  tnr  Sjg^Mnn,  Bf4ifaI4  »f  Ffddir  i  EjfkikaTi. 


Tre  epileptiske  Søibkeiée. 

Et  liUe  Bidrag  til  Epilepsiens  empirislce  Behandlings 
Af  StiftsløgeGlersing. 


(Slottet) 


Efter  denne  korte  Premetilling  af  disse  tre  Sygehistorier 
ville  vi  kaste  et  Blik  tilbage  over  de  mange  og  forskjellige 
Midler  eller  Kure,  som  i  disse  6 — 7  Aar  vare  tagne  i  An- 
vendelse, for  at  se,  hvilken  Indflydelse  de  muligt  have  haft 
paa  Sygdommens  Gang  og  Anfaldenes  gjennemsnitlige  Hyp- 
pighed: De  skulle  nu  nævnes  i  den  Orden,  hvori  de  synes 
at  have  virket  i  denne  Henseende,  idet  vi  begynde  med  de 
mindst  virksomme. 

1.  Rad.  Valerianæ  medÆtherol.  cajeput  blev  kun 
brugt  af  den  yngre  Søster  i  114  Dage,  i  hvilken  Tid  hun 
havde  19  Anfald  af  sædvanlig  Styrke,  altsaa  1  Anfald 
hver  6,0  Dag. 

2.  Wepflers  Antepilepticum  blev  forsøgt  hos  begge 
Søstrene,  og  fik   «a  fair  triaU,  da  den  Ældre  brugte  det  i 

341«  Rckkt.   234e  B4. 
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5  Maaneder  med  1  Anfald  hver  7,6  Dag  —  den  Yngre  i  henved 
4  Maadédw  noed  Anfald  endog  hver  4,8  Dag  •*-  Uisammen 
1  277  Dage  med  46  Anfald  d.  e.  1  hver  6,0  Dag.  —  Bos 
den  Yngre,  den  Gang  noget  blodrige  Pige,  havde  det  tilayne« 
ladende  en  meget  uheldig  Virkning  paa  Sygdommen. 

3.  Det  indifferente  Middel,  Brødpiller,  anvendtes 
hos  Broderen  i  43  Dage,  i  hvilke  7  Anfald,  d.  e.  1  hver 
6,1  Dag.  Dette  var  vel  forholdsvis  en  kort  Tid,  —  men 
Anfaldene  bleve  lidt  efter  lidt  saa  heftige,  at  dette  Middel 
hurtig  blev  opgivet. 

4.  Trou8seaa*sKur  blev  brugt  hos  alle  tre,  af  Bro- 
deren uafbrudt  omtrent  i  l^f%  lar,  af  den  Aldre  Søster  to 
Gange.  Den  blev  brugt  af  dem  Alle  tilsammen  i  848  Dage, 
altsaa  c.  2Va  Aar;  de  havde  under  den  125  Anfald,  altsaa 
1  hver  6,7Dag.  —  Den  ikke  ringe  Tillid,  hvormed  denne 
udmærkede  Klinikers  saa  varmt  anbefalede  Bur  blev  fore- 
skrevet, blev  saaledes  i  høj  Grad  skuffet  i  disse  tre  Tilfælde. 
Naar  Trousseau  i  sin  Klinik  siger  om  Midlerne  quæstionis: 
•Parmi  tous  les  moyens,  que  J*ai  employés  ou  vn  employer, 
ils  m*ont  paru  les  moins  inefficacest,  maa  man  vistnok  undre 
sig  over,  hvor  indifferente  de  her  viste  sig,  baade  til  at 
mindske  og  mildne  Anfaldene. 

5.  Rad  Artemisiæ  vulg.  blev  taget  af  de  to  Sed- 
skende  tilsammen  i  172  Dage,  i  hvilken  Tid  de  brugte 
1105  Gram  deraf,  medens  de  havde  25  Anfald:  1  hver 
7de  Dag. 

6.  Dr.  QvaatesArcanum  blev  alene  forsøgt  hos  den 
ældre  Søster  til  en  «fuld  Kur«,  som  varede  i  135  Dage,  i 
hvilke  der  forekom  18  Anfald  af  sædvanlig  Karakter,  d.  e. 
1  hver  7,6  Dag.  Det  forholdt  sig  altsaa  til  Sygdommen 
omtrent  som  det  nyligt  omtalte  Wepflerske  Middel. 


Anm.  Besynderligt  er  ^etp  at  dUse  og  lignende  Areana  mod  Epilepsien 
1  Lægernes  Bander  næsten  alttd  STigte  den  Ros,  hvormed  de  an- 
befales Ted  saa  utallige  Lægmænds  Vidnesbyrd;  •—  om  det  dog 
ikke  Tæsentligt  skulde  hidrøre  fra»  at  EpUepsl  bliTor  forvexlet 
med  simple  tilfældige  Kramper.  l)et  er  dog  ylst  i  de  allerfærreste 
Tilfælde,  at  der  er  Bedrageri  med  i  Spillet  ved  Lægmands  anbe- 
falende Attester.  —  Jeg  mindes  saaledes ,  at  Jeg,  kort  forend  Jeg 
fik  de  her  omtalte  3  Sodskende  onder  behandling,  hos  en  Slægt- 
ning hørte  fortælle,  at  hans  Schæffer,  en  Medilenburger.  af  sin 
Fader  havde  lært  et  Middel,   •hforved  han  havde  helbredet  for- 
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7.  Nitras  argenticus  i  Forbfaidelae  mtå  Opium 
bragtes  af  begge  Sestre  UlsannneD  i  236  Dage,  med  31  An- 
fald. Det  blev  brugt  i  stærkt  stigende  Indgifter,  og  der  for- 
brugtes i  de  benved  8  Maaneder  I8,fi0  Gram;  men  Resul- 
tatet var  lidet  forskjelUgt  fra  de  foregaaende:  1  Anfald 
hver  7,6  Dag.  —  Der  sporedes  ingen  objektiv  Virkning, 
navnUg  ingen  Farvning  af  Huden. 

8.  Extractum  Calabaris  1)enyttedes  hos  ajle  tre 
Sedskende,  tilsammen  i  862  Dage  d.  e.  henved  2^^  Aar  med 
91  Anfald  —  lbver9,5Dag.  —  Dette  Forholdstal  viste 
sig  imidlertid  meget  forskjelligt,  da  Broderen  kun  havde 
I  Anfald  hver  16de  Dag,  Søstrene  henholdsvis  hver  8,6  og 
hver  6,1  Dag.  —  Af  Extraktet  blev  anvendt  56,60  Gram, 
længe  i  meget  smaa  Indgifter,  som  ovenfor  er  omtalt. 

Det  var  umiskjendeligt,  at  dette  Middel  virkede  baade 
til  at  formiDdske  Anfaldenes  Hyppighed,  —  skjøndt  kun  i 
ringe  Grad,  —  og  til  at  nedstemme  deres  Heftigbed«  Alle 
tre  Syge  vare  enige  i  deres  Ros  i  sidstnævnte  Uenseende; 
naar  det  lette  Anfald  var  overstaaet  følte  de  næsten  slet 
ingen  Besværlighed  i  Forhold  til,  hvad  de  ellers  plejede 
at  føle. 

Da  Farmakepøøns  MaiiisaMosts  —  som  bekjeodt  2  Genti-* 
gram  —  hen  i  Kuren  meget  stærkt  blev  oversteget,  uden 
at  der  subjektivt  eller  objektivt  iagttoges  noget  Tegn,  som 
kunde  henføres  til  Midlet,  flk  jeg  Frygt  for,  at  Præparatet 
ikke  var  friskt  og  kraftigt;  men  efter  de  fra  Apoteket  mod- 
tagne Oplysninger  maatte  denne  Frygt  ganske  opgives. 


•kjelllge  Epileptikere  dér  paa  Egnen.«  —  Samme  Scbæffer  var  I 
Baa  HeDseeode  meget  aegennyttig;  uden  Betaling  ga?.  han  Ved- 
kommende en  Opskrift  paa  de  Midler,  der  skulde  kjøbes  paa  Apo- 
teket, hTis  rette  Tilberedelse  han  saa  anviste  dem.  —  fifter  nogen 
Parlamenteren  og  med  Liøfte  om  at  ville  forsøge  det,  fik  Jeg  føl- 
gende Opskrift: 

•8  Lod  Strand malnrt  koges  i  8  P»gle  Vand.  1  Lod  Kamfer, 
3  Lod  Bolas  raber(l),  deraf  t  Spiseskefuld  3  Gange  dagligt  i 
8  Dage;  senere  2  Gange  og  I  Gang  dagligt  —  alt  i  c.  3  å  4  Uger. 
Er  Hovedpinen  stærk  efter  Anfaldene  eller  der  er  Vitdelser,  hsldes 
3—4  Gance  hver  Dag  paa  Issen  en  Opløsning  af  4  Lod  Salmiak 
i  VIneddilLe.« 

Saa  lidet  tiltalende  dette  end  lød,  lod  Jeg  dog  de  3  Sødskende, 
.forend  de  ret  bleve  tagne  onder  Behandling,  forsøge  Midlet  i  De- 
cember 1S69,  —  men  uden  at  de  lovede  Virkninger  indfandt  sig.  — 
Det  gik  dog  ikke  værre  med  dette  end  med  saa  mange  andre  højt 
priste  Midler  mod  denne  ulykkelige  Sygdom. 
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9.  Bromkalium,  alene,  brugtes  af  alle  Tre  i  444 
Dage,  med  24  Anfald,  d.  e.  1  hver  18,5  Dag. 

10.  Bromkalium  med  Digitalis  tog  begge  Søstre 
i  986  Dage,  omtrent  i  2^9  Aar,  med  41  Anfald,  d.  e.  1  hver 
23,6  Dag. 

11.  Bromkalium  med  Belladonna  eller  Atropin 
anvendtes  hos  alle  tre  Sedskende  i  længst  Tid,  tilsammen  i 
2390  Dage  d.  e.  over  6%  Aar,  med  66  Anfald,  d.  e.  1  hver 
36,2  Dag. 

12.  Bromkalium  med  Valeriana  brugte  kun  Broderen 
1  en  Tid  af  329  Dage,  i  hvilke  6  Anfald,  d.  e.  1  hver 
54,9  Dag. 

Bromkalium  blev  altsaa  anvendt  alene  eller  i  For- 
bindelse med  Digitalis,  Belladonna  eller  Valeriana  i  en  Tid 
af  4189  Dage,  d.  e.  IP^  Aar,  med  137  Anfald,  d.  e.  1  hver 
30,6  Dag. 
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.  Vil  roao  na  sege  at  danne  sig  en  Foreatilling  om  den 
Virkning,  disse  forskjellige  Midler  bave  haft  paa  Sygdommen 
i  disse  tre  Tilfælde,  maa  man  først  spørge,  hvorledes 
den  yttrede  sig,  førend  nogen  metodisk  Behandling  blev 
paabegyndt.  Nøjagtigt  kan  dette  na  ikke  besvares,  da  der 
førend  1870  ikke  haves  nogen  Optegnelse  om  Anfaldenes 
Hyppighed  o.  s.  v. ;  men  efter  hvad  der  kunde  erfares,  tør 
det  dog  antages  for  givet,  at  Anfaldene  gjennemsnitligt  ind- 
fandt sig  4  å  5  Gange  hver  Maaned,  altsaa  hver  6te — 7de 
Dag.  Som  et  Moment,  der  synes  at  kunne  bestyrke  dette, 
kan  det  maaske  betragtes,  at  Broderen,  som  midt  under 
Behandlingen  —  i  December  1873  og  Januar  1874  —  i  43 
Dage  brugte  Brødpiller,  i  den  Tid  havde  7  Anfald,  hvilket 
er  1  hver  6,1  Dag.  Antages  det  endvidere,  at  Sy^* 
dommen  overladt  til  sig  i  de  følgende  Aar  omtrent  vilde 
have  indfundet  sig  med  samme  Hyppighed,  da  maa  det  ind- 
rømmes, at  alle  disse  Midler,  ene  med  Undtagelse  af  Extr. 
calabar.  og  BromkaHet,  i  disse  tre  Tilfælde  ikke  have  haft 
nogen  mærkelig  Indflydelse,  hverken  til  at  forøge  eller  for- 
mindske Anfaldenes  Hyppighed  eller  til  at  mildne  de  enkelte 
Anfald,  — •  med  andre  Ord,  at  de  have  forholdt  sig  uvirk- 
somme ligesom  Brødpillerne.  At  der  derved  Intet  er  bevist 
om  disse  Midlers  Virksomhed  i  Almindelighed,  men  kun,  at  de 
have  været  uvirksomme  hos  disse  tre  Syge,  er  klart  nok;  men 
naar  det  betænkes,  at  de  ere  brugte  meget  nøjagtigt  og 
under  gunstige  ydre  Forhold,  og  dertil  i  en  Tid,  som  maatte 
anses  for  tilstrækkelig,  til  at  Virkningerne  maatte  kunde  ud- 
folde sig,  saa  peger  dette  dog  i  en  Retning,  som  ikke  ganske 
kan  overses. 

Kun  af  Extract.  calabar«  og  Bromkalium  med  dets 
forskjellige  Adjuvantia  sporedes  altsaa  nogen  gavnlig  Virk- 
ning. 

Som  alt  bemærket,  syntes  Eitract.  calabar.  at  have 
haft  en  dæmpende,  mildnende  Indflydelse  paa  de  enkelte 
Anfald;  —  Kramperne  vare  mildere,  varede  kortere,  og  Efter- 
veerne vare  betydeligt  svagere.  Det  er  muligt,  at  mere 
havde  kunnet  være  opnaaet,  om  lodgifterne  vare  blevne 
forøgede,  men  Giflens  muligt  akkumulative  Egenskab  maatte 
gjøre  det  tilraadeligt  at  stoppe  op  i  Tide. 

Brorokalinm  havde  derimod  ikke  denne  nedstemmende 
Indflydelse  paa  de  enkelte  Anfiald,  men  en  utvivlsom  Virk- 
ning til  al  forlænge  Mellemrummene  mellem  de  enkelte  An- 
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fald,  en  Evne,  som  syntes  at  tiltage,  jo  længere  det  blev 
brugt,  og  tilmed  at  forøges  ved  Forening  med  Digitalis, 
Belladonna  eller  Valeriana. 

Uagtet  den  vedholdende  Brug  af  Bromkalium  indtraadte 
der  ingensinde  nogen  Sllmhlndekatarry  men  kun  en  ganske 
kort  Tid  et  svagt  kløende  Exantem  —  hos  Broderen;  — 
men  derimod  bevirkede  det  hos  dem  Alle  en  vedblivende 
Svækkelse  af  Følelsen  i  Ganesejlet  og  Drøbelen,  hvorpaa 
Dr.  Voisin  i  Archiv.  general.  1873,  saa  vidt  mig  bekjendt, 
først  bar  henledet  Opmærksomheden,  som  et  Tegn  paa,  at 
Saltet  gjør  sin  fulde  Virkning,  —  en  Virkning,  som,  in 
parenthesi  sagt,  synes  at  maatte  kunne  gjøre  god  Nytte  i 
Laryngoskopiens  Tjeneste. 

Alene  brugtes  Bromkalium  af  begge  Søstrene  i  444  Dage 
og  nedbragte  Anfaldene  til  1  hver  18,6  Dag. 

Med  Digitalis  blev  det  ligeledes  anvendt  hos  Søstrene 
i  henved  3  Aar,  og  havde  de  i  den  Tid  kun  Anfald  hver 
23,6Dag.  —  i  sin  Gliniqoe  médicale  omtaler  Trousseau, 
at  Dr.  Duc  lo  s  (i  Tours)  havde  set  megen  Nytte  af  Digi* 
talis  alene.  Han  anvendte  det  spirituøse  Eitrakt,  rigtignok 
i  meget  heroiske  Indgifter.  Af  5  Gram  lod  han  danne  100 
Piller,  hvoraf  den  Syge  tog  1  den  første  Dag^  2  den  2deD, 
3  den  3dje,  4  den  4  de  og  5  den  5te  Dag,  hvormed  han  saa 
blev  ved  saa  længe,  indtil  der  viste  sig  tydelige  Tegn  paa 
Girkulalionen.  Naar  disse  Tegn  indfandt  sig,  pavserede  han 
i  10 — 12  Dage  —  og  begyndte  da  forfra  som  fer.  Efter- 
haanden  som  Anfaldene  bleve  sjældnere  gjorde  ban  Mellem- 
rummene længere. 

1  mine  Tilfælde  brugles  der  henholdsvis  108  og  122,5 
Gram  af  Fol.  digitalis,  uden  at  deraf  sporedes  nogen  bestemt 
Virkning  paa  Blodomløbet. 

Bromkalium  med  Belladonna  (eller  med  Sul p has 
atrop.)  blev  brugt  i  den  længste  Tid,  —  af  alle  Fire  til- 
sammen i  2390  Dage  eller  i  over  6^^  Aar.  —  Broderen 
benyttede  det  forholdsvis  længst,  i  hen  ved  3  Aar,  og  deraf 
uafbrudt  fra  Marts  1875  til  Udgangen  af  1876,  altsaa  22 
Maaneder,  uden  i  den  Tid  at  have  noget  Anfald. 
Den  ældste  Søster  har  ligeledes  brugt  det  i  samme  22 
Maaneder  og  i  den  Tid  kun  haft  4  Anfald  i  Maj 
1875.  —    Den    yngste   Søster   begyndte  sin   Kur  i   1870 
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med  disse  Midler ,  og  tog  dem  uafbrudt  i  14Vi  Mtaned, 
i  hvilken  Tid  huo  havde  25  Anfald  —  ligesom  hun  brugte 
dem  1  de  sidste  3  Maaneder,  hun  levede,  med  2  Anfald. 

Alle  Tre  havde  i  2S90  Dage  66  Anfald,  altsaa  1  hver 
8i,s  Dag,  nærmere  bestemt  saaledee: 

Broderen  havde    i  1055  Dage  13  Anfald—  1  hver  81,2  Dag. 
Den  ældre  Søster  i    777—    26    —     mm\  hver  30,8  — 
Den  yngre  Søster  i    548   >-    27    —     »^l  hvor  20,8  — 

Begge  de  endnu  levende  Sødskende  fortsælle  fremdeles 
Brugen  heraf  og  have  i  Aarets  fire  første  Maanedor  ikke 
haft  noget  AnfUd. 

Bromkalium  med  Valeriana  blev  kun  givet  til  Bro- 
deren, som  under  dets  Brug  f  329  Dage,  omtrent  11  Maa- 
neder,  kun  havde  6  Anfald,  altsaa  1  hver  55de  Dag  —  hvilket 
gjennemsnitligt  giver  det  bedste  Resultat;  —  men  det  maa 
dog  herved  erindres,  at  den  samme  Syge  uoder  Brugen 
af  Belladonna  og  Bromkalium  i  Løbet  af  3  Aar  kun  havde 
1  Anfald  hver  81, s  Dag. 

Det  fra  forskjellige  Sider  og  navnligt  af  Dr.  Voisin 
(i  Bicétre)  i  Archiv.  general,  mod  denne  Sygdom  saa  varmt 
anbefalede  Bromkalium  har  altsaa  i  disse  tre  Tilfælde  umis- 
kjendeligt  vist  sig  at  være  et  meget  virksomt  Middel,  baade 
alene  og  i  de  nys  omtalte  Forbindelser.  Tør  man  lægge 
nogen  Vægt  paa  disse  her  gjorte  Erfaringer,  saa  synes  det 
som  om  en  heldig  Forbindelse  af  to  Midler  kan  udrette 
laugt  mere  end  hver  enkelt  af  disse  for  sig.  Valeriana  —  rig- 
tignok i  Forbindelse  medÆtberol.  csjeput.,  syntes  aldeles  ingen 
Virkning  at  have,  —  og  Bromkalium  alene  bragte  det  kun 
til  1  Anfald  hver  18,6  Dag,  —  hvorimod  de  begge  i 
Forening  nedbragte  Anfaldene  til  1  hver  55de  Dag. 

Som  Bevis  for,  at  det  er  Bromkalium  som  er  Hoved- 
midlet,  tjener,  at  Anfaldene  bestandigt  udebleve  eller  kjende- 
ligt  aftoge,  hver  Gang  disse  Syge  have  begyndt  at  tage  dette 
efter  andre  Midler.  For  at  anskueliggjøre  dette  er  der  i 
efterstaaende  skematiske  Tabelier  givet  en  Sammenstilling  af 
de  samtidige  Midler  og  Anfald;  men  deraf  vil  man  ogsaa 
se,  at  det  synes  som  om  Bromkalium  efter  længere  fortsat 
Brug  ligesom  taber  i  Kraft,  —  hvilken  det  igjen  vinder  til- 
bage efter  nogen  Tids  Hvile ,  —  og  tilmed  i  højere 
Grad. 
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Denne  Omstændighed  i^ar  den  væsentligste  Aarsag  til, 
at  Behandlingen  med  Bromkalium  jævnligt  blev  afbrudt  for  at 
forsøge  et  andet  Middel,  som  dog  ubetinget  viste  sig  at 
være  mindre  virksomt,  for  ikke  at  sige  ganske  indifferent. 
IVIuh'gt,  at  det  havde  været  bedre,  stadigt  at  have  fortsat 
Brugen  af  Bromkalium,  uagtet  dets  tilsyneladende  Aftagen  i 
Kraft;  —  men  foruden  det,  at  man  i  den  private  Virksomhed 
nødvendigt  maa  tage  et  billigt  Bensyn  til  den  Syges  Stem* 
ninger,  hvis  man  vil  kunne  stole  paa,  at  han  nejagtigt  gjen* 
nemfører  en  gjennem  Aar  vedvarende  Lægebehandling,  saa 
er  det  dog  ogsaa  muligt,  at  disse  Pavser  ikke  have  været 
uden  gavnlig  Indflydelse.  Et  synes  imidlertid  at  fremgaa  af 
disse  Forsøg  med  forskjellige  Midler,  at  disse  tre  Syge,  i 
Pavserne  lige  saa  godt  kunde  have  brugt  Brødpiller,  som 
Arcana,  Nitras  argent.,  Trousseau*s  Kur  o.  s.  v.  ene  med 
Undtagelse  af  Kalabarextrakt,  hvorvel  de  med  dette  Extrakt 
in  casu  gjorte  Forsøg  ere  for  ufuldkomne  til  at  begrunde 
nogen  Mening,  om  det  virkelig  har  nogen  Indflydelse  paa 
Sygdommen  eller  ej. 

Endnu  skal  jeg  kun  gjøre  opmærksom  paa,  at  de  to 
Sødskende,  som  nu,  da  dette  nedskrives,  har  brugt  Bromkai. 
og  Belladonna  i  over  2  Aar,  i  den  Tid  kun  have  taget  én 
Dosis  af  Saltet,  c.  6  Gram,  hver  Aften  og  Belladonna- 
draaberne  hver  Morgen.  At  en  enkelt  kraftig  Indgift  virker 
bedre  end  flere  mindre,  har  Analogien  for  sig,  —  og  i  en 
slig  langvarig  Behandling  er  det  af  megen  Vigtighed,  at  den 
Syge  ikke  for  ofte  skal  mindes  om  sin  Medicin,  men  kan 
nøjes  med  at  bruge  den  et  Par  Gange  om  Dagen  og  paa 
for  ham  bekvemme  Tider. 

Efterstaaende  Tabeller  ville  tydeliggjøre  Forholdet  mel* 
lem  Anfaldenes  Hyppighed  og  de  brugte  Kure,  og  navnligt 
vise  Bromkaliums  iøjnefaldende  Indflydelse  i  denne  Hen* 
seende. 
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Nye  Bøger« 


•  GyoækoiogiBke  og  obstetriciske  MeddeleUeri  er  Titlen 
paa  et  af  Prof.  Bowitz  du  paabegyndt  Tidsskrift,  hvoraf 
Iste  Binds  1ste  Hæfte  foreligger. 

Hensigten  er  at  samle  paa  ét  Sted,  hvad  der  vedrører 
disse  Fag,  saaledes  som  det  alt  længe  har  været  Tilfælde  i 
større  Lande,  hvor  det  har  vist  sig  at  være  til  Nytte  baade 
i  videnskabelig  og  praktisk  Henseende.  Tidsskriftet  vil  dels 
levere  originale  Undersøgelser  over  de  vigligste  det  ved- 
kommende Spørgsmaal,  dels  en  sammenstillende  Kasuistik, 
dels  værdifulde  Oversigter  fra  Udlandet. 

Prof.  Howitz  har  allerode  til  dette  IVlaals  Opnaaelse 
samlet  om  sig  en  Kreds  af  dygtige  yngre  Kræfter,  der  skylde 
ham  deres  praktiske  Uddannelse,  og  haaber  eflerbaanden  at 
knytte  flere  af  de  nordiske  Rigers  Læger  til  Tidsskriftet. 
Det  vil  udgaa  i  tvangfri  Hæfter  —  forhaabentlig  to  Gange 
aarlig  —  hvis  Størrelse  vil  afhænge  af  det  Indhold,  som 
tilbyder  sig. 

Prof.  Howitz  har  her  givet  et  nyt  og  betydningsfuldt 
Bevis  paa  den  Iver  og  Varme,  hvormed  han  omfatter  den 
Specialitet,  han  med  saa  meget  Held  har  viet  sine  Kræfter, 
og  i  hvilken  vi  allerede  skylde  ham  saa  meget  ikke  blot  for 
hans  praktiske  Virksomhed,  men  ogsaa  for  hans  Bestræbelser 
efter  at  aftijælpe  det  Savn  af  en  fyldigere  praktisk  Vejledning 
i  denne  Retning,  som  føles  af  saa  Mange,  idet  han,  saa  vidt 
Forholdene  tillade  det,  søger  at  gjøre  sit  rige  Materiale  til- 
gængeligt. Men  medens  disse  Bestræbelser  efter  Sagens 
Natur  kun  kan  komme  et  begrænset  Antal  Læger  til  Gode  i 
større  Maalestok,  søger  han  nu  at  at  give  alle  dem,  der 
ikke  kunne  nyde  godt  af  hans  kliniske  Vejledning,  en  Er- 
statning gjennem  det  ny  litterære  Foretagende.  Vi  tvivle 
ikke  om,  at  den  danske  Lægestand,  som  gjennemgaaende 
stræber  hæderligt  efter  Evne  at  følge  med  under  Viden- 
skabens og  Kunstens  Bevægelser  og  Fremskridt,  vil  mod- 
tage det  tilbudte  Hjælpemiddel  med  Paaskjønnelse  og  derved 
lønne  Prof.  Howitz*s  ihærdige  Stræben  efter  at  udbrede 
Kundskab  i  og  Interesse  for  de  her  omhandlede  vigtige 
Grene  af  vort  Fag.     

Eb  ay  kiattlg  TnsiMklaiei  I  Medlcal  and  surg.  Reporter  har  Dr. 
L.  Turnbull  beskrevet  en  af  ham  modiflceret  knnstlg  Trommehinde, 
der  er  koostraeret  paa  følgende  Haade.  Paa  en  Ring  af  Staal,  befæstet 
til  «n  Stilk  af  samme  Stof,  adspændes  en  tynd  Kautschnkplade.  For  at 
beskytte  Metallet  mod  Indvirkningen  af  Pas,  bliver  Instrumentet,  førend 
Kaatsehnkpladen  spændes  paa,  dyppet  i  en  fortyndet  Kautschukopløsolng, 
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der  terrer  hurtigt  og  bedækker  Staalet  med  et  meget  holdbart  Lag.  — 
Selve  Kautschukpladen  befæstes  Ted  HJslp  af  en  tynd  Hetaltraad,  der 
løber  hen  over  Staalringen.  Instrumentets  Størrelse  afpasses  efter  Øre- 
gangens Vidde,  og  der  refereres  flere  Tilfælde,  I  hvilke  det  ved  Hjælp 
af  dette  Instrument  er  lykkedes  at  opnaa  en  større  Hørevidde  end  ved 
Anvendelsen  af  en  Vatkugle  eller  af  den  Toynbee'ske  Trommehinde.  Fra 
denne  adskiller  det  her  omtalte  Instrument  sig  derved,  at  Stilken  til  den 
kunstige  Trommi  hinde  ikke  er  gjennemboret  1  Centrum,  men  befæstet 
til  Periferien.  Med  Hensyn  til  Brugen  af  Instrumentet  giver  T.  nogle 
praktiske  Vink.  Førend  det  føres  ind,  dypper  man  det  1  en  Blanding  af 
varmt  Vand  og  Glycerin,  hvorefter  det  forsigtigt  skydes  ind  gjennem  den 
ydre  Øregang  lige  til  Trommehinden.  Om  Natten  tages  det  ud  og  maa 
Ikke  udsættes  for  Varme  eller  for  Fugtighed.  Hvor  der  er  Granulationer 
i  Mellemroret,  som  skyde  sig  frem  gjennem  Perforationsaabnlngen ,  skal 
man  ved  Behandling  med  pulveriseret  svovlsurt  Kobberilte  søge  at  bringe 
dem  tU  at  skrumpe  Ind.  Granulationer  paa  Trommehinden  hæves  bedst 
ved  Behandling  med  en  koncentreret  Opløsning  af  et  Bly-  elier  Zinksalt. 
Er  Tuba  Custachil  tilstoppet,  skal  man  enten  ved  Hjælp  af  Kateteret  eller 
ved  den  Polltier'ske  Behandling  søge  at  gjøre  den  fri. 

(Wiener  med.  Wochenschr.  1877  Nr.  17.) 

Lstenies  Enkekatte.  Deo  ledige  Portion  af  Tofts  Legat, 
hvorom  der  indkom  12  Ansøgninger,  er  af  Bestyrelsen  til- 
Btaaet  Enkefru  Ziemer. 

D*Hrr. ,  der  ønske  at  indtræde  som  Interessenter,  be- 
hage at  henvende  sig  til  Or.  G  er  b  er,  Gasvej  11  Kjøben- 
havn.  V.,  der  ogsaa  modtager  de  Anvisninger  paa  Lægehonorar, 
som  man  maatte  være  villig  til  at  skjænke  Kassen  til  Bedste 
for  trængende  Enker. 

IMiAM.  Prosektor  Knud  Valløe  er  den  17de  Haj  afgaaet  ved 
Døden  1  Mentona  i  en  Alder  af  44  Aar.  Uagtet  den  Afdøde  som  be- 
kjendt  ikke  fuldforte  sin  oprindelige  Plan  at  blive  Læge,  har  han  dog 
i  Følge  sin  Stilling  staaet  I  Forhold  til  en  meget  stor  Del  af  vor  Læge- 
stand, der  med  Venlighed  vil  mindes  hans  kyndige  og  omhyggelige, 
aldrig  trættede  Vejledning  ved  Dissektionsøvelserne  og  hans  personlige 
Elskværdighed  og  Imødekommen.  Valløe  kan  vistnok  siges  at  have 
▼æret  en  mere  end  almindelig  begavet  Personlighed,  hans  skarpe  Op- 
fattelsesevne og  klare  Fremstilling  tydede  paa,  at  han,  hvis  Forholdene 
havde  stillet  sig  anderledes  for  ham,  kunde  have  udviklet  sig  til  at-lnd- 
tage  en  mere  fremragende  Stilling,  og  Budskabet  om  hans  Død  i  Syden, 
hvor  han  af  Helbredshensyn  var  tyet  hen,  vil  modtages  med  et  vemodigt 
Indtryk  af  de  Mange,  der  have  været  I  Berøring  med  ham. 

—  Den  18de  Maj  døde  Kancelllraad  Z.  G.  Thestrup,  70  Aar  gi., 
i  fijøbenhavn. 

—  Den  18de  Maj  døde  F.  J.  Hornemann,  prakt.  Læge  1  Hjørring, 
62  Aar  gi. 

Afskedlgelae  eg  V dnøTBølMr.  Under  16de  Maj  er  Distrikulæge  i  Holstebro 
med  tilhøreode  Landdistrikt  M.  Gleerup,  R.  af  D.  efter  Ansøgning  paa 
Grund  af  Svagelighed  1  Naade  og  med  Pension  entledlget  fra  bemeldte 
Embede  samt  derhos  allern.  udnævnt  til  virkelig  lustitsraad. 

—  JustitsraadP.  A.  Schlelaner,  R.  af  D.,  er  den 48de da.  allern.  ud- 
nævnt til  virkelig  Etatsraad. 
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fakaic^  Postea  som  kirorgisk  Prosektor,  hvis  Forretninger  beetaa 
i  at  vsre  til  Assistance  for  Docenten  i  Operatlonslære  og  for  Docenten 
i  Aontomi  med  Præparaterne  i  Dissektionstiden,  bliver  ledig  til  UteJull. 
UdoæTnelsen  gjælder  for  et  Aar,  dog  med  Udsigt  til  Forlengelse.  An- 
søgninger indgives  tU  Dekanns,  Prof.  Stadfeldt  inden  8de  Juni. 


letMse.  I  Anmeldelsen  af  Dr.  Jacoby* s  Dfsputatsafliandltng  er 
S.  3e7»  L.  7  f.  n.  en  SietDlng  udfaldet  Efter  •gjør«  tilføjes  »naar  der 
bliver  Spørgsmaal  om  Operatioo  for  Sterilitet,  og  Omstæodlghederne 
iøvrigt  tillade  det».  

tfertigt  •itT  Sjgii«MMej  løliftM  •{  hdsler  i  IJøbcihtfi. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  I  Ugen  Ode— 15de  Maj  anmeldt 
742  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  593  af  Farsoter,  nemlig : 

Kopper  i,  Skaalkopper  10,  Mæslinger  I,  Skarlagensfeber  5,  ondartet 
Halssyge  7,  Strubehoste  •,  Kighoste  22,  Faaresyge  22,  gastr.  Feber  22, 
tyf.  Feber  2 ,  exantematlsk  Tyfus  > ,  Blodgang  1 ,  asiatisk  Kolera  •, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  52,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  15, 
Barselfeber  »,  ondartet  Saarfeber  •,  Kold  feber  21,  Brystkatarr  237,  Grippe  6, 
Lungebetændelse  45,  Halsbetændelse  84,  akutLedderevmatlsme  18,  andre 
Farsoter  22  ibl.  ØJenbet.  4,  Zona  2,  Nældefeber  2,  Stomatitis  2,  Furunkler  I, 
Erytem  1  og  Rødllnger  8  Tilfælde);  desuden  Gonorré  81,  venerisk  Saar  27, 
erhvervet  Syfllls  23,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  4,  Drankergalskab  10  og 
Brændevinssygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epldemiake  Sygdomme  ere  de  fleate  Tilfalde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Vimmelskaftet,  Hummergade  og 
Amagergade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  183.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  22 
(Mæslinger  1,  Kighoste  10,  tyf.  Feber  2,  Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  6, 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  2 ,  akut  Ledderevmatlsme  1 ,  andre  Far- 
soter 1);  Blodforgiftninger  3;  konstitutionelle  Sygdomme  24 
(Lungesvindsot  14);  voldsomme  Død  saar  sager  8  (Selvmord  3); 
Dannelsesfejl  5;  lokale  Organsygdomme  60;  Sygdomme  1  de 
ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Dødsaaraager  15  (Tæring  hos  Smaa- 
børn  7). 

Levendefødte  ere  189  (88  Drenge,  101  Piger);  Dødfødte  2. 

1  den  forløbne  Uge  har  Varmen  været  normal  med  lavt  Barometer, 
avage  østlige  til  sydlige  Vinde  og  rigelig  Nedbør. 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  54,  Mæalluger  44,  Skarlagensfeber  16,  tyf.  Feber  og 
Tyfoa  21;  1  Liverpool  af  Kopper  4;  I  Kristianla  af  Difteritis  og  Kronp  4; 
i  Stokholm  af  If svalinger  8,  Skarlagensfeber  5;  1  Kønigsberg  af  Skar- 
lagensfeber 3.  tyf.  Feber  2;  i  Dansig  af  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og 
Kroop  2;  i  StetUn  af  Difteritis  og  Kroup  9;  i  Hamborg  af  Mæalinger  5, 
Difteritis  og  Kroup  7;  i  Berlin  af  Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  15,  Difte- 
ritis og  Kroup  14,  tyf.  Feber  3;  1  Bryssel  af  Kopper  4;  1  Paris  af  Kop- 
per 1,  Mæslinger  13,  Difteritis  og  Kroup  51,  tyf.  Feber  15;  1  Wien  af 
Kopper  14,  Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  6,  Difteritis  og  Kroup  22, 
Dysenteri  1 ;  I  Rom  af  Kopper  S,  Mæslinger  2,  ftkarlagenafeber  2,  Difte- 
rlUs  og  Kroup  9,  tyf.  Feber  2;  1  Aleiandria  af  Dysenteri  5;  1  Ny-York 
af  Skarlagensfeber  33,  Difteritis  og  Kroop  27 ;  i  Kalkntta  af  asiatisk  Ko- 
lera 51 ;  i  Bombay  af  Kopper  65,  asiatisk  Kolera  39,  Febria  remlttena  380. 
I  Bagdad  er  Peaton  I  TllUgende,  og  bar  ligeledes  vlat  sig  1  Reaeht  1 
Persien. 


891 


ATertlBsementer. 


Maglekilde  &  Frederiksberg 

Brønd  an  s  talt. 


begynde  Onsdagen  den  2Sd6  Maj,  og  ved- 
▼are  til  den  1ste  August. 

KartMea  er  fra  6^/9  til  9  Morgen. 

Alle  Sorter  kaastlie  nhieraltlce  Vaade  atlikMhes  I  Brtai- 

fcirtalea,  Mt  fra  Beholdere,  hvori  dea  tor  hver  Sort  Vaad  ho- 
stearte  Teoiperator  og  Kalsyremsoide  stadigt  vedliieheldes,  0| 
dels  ha  Flasker. 

OgeaboDDemeotspriserne  for  Udskænkning  fra  Beholdere 
ere  felgende: 

Den  store  Kur  k  6  Glas  dagl Kr.  6)60. 

Meikmkaren      k  4   —     —     ....    *   5,00. 
Den  lille  Knr    k  2   —     —     ....    -   3,60. 

Ugeabonoement  for  Udskænkning  fra  Flasker: 

Den  store  Kur  k  6  Glas  dagi 8f •  5,60. 

Mellemknren      k  4   —     —     ....    -    4,00. 
Den  lille  Kur    k  2   —      •—....-    2,60. 

Til  Brøndkursalen ,  som  er  beliggende  i  en  stor  og 
smuk  Have  (oogle  Minutters  Gang  fra  Frederiksberg  Have) 
er  der  Indgang,  saavel  fra  Allégade  Nr.  8  B.,  som  fira  Frede- 
riksberg Allé,  tæt  ved  Nyvej. 

I  Haven  vil  der  fra  1ste  Juni,  flere  Gange  ugentlig 
blive  musiceret  af  et  godt  Orkester. 

Adgangskort  fåas  paa  Brøndknranstalten  om  Morgenen. 

D*Herrer  Læger,  som  interessere  sig  for  Brøndanstalten, 
og  kunne  ønske  at  blive  bekjendte  med  hele  Fabrikationen, 
de  kemiske  Sammensætninger  af  Vandene  etc,  vil  Brønd- 
anstaltens Inspektør,  Hr.  Kand.  Rafar  altid  give  enhver 
mnlig  Oplysning,  ligesom  samtlige  Vande  under  Sæsonen 
staa  til  d'Herrer  Lægers  fri  Afbenyttelse. 
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Fredericia   Søbadeanstalt 

(S»MB  Ifide  Jui  III  IMe  Seplmber) 

benleder  OpmeiksomhedeD  paa  sine  friske,  fortrinlige  Søbade  med  2t% 
Saltholdighed  og  nye  hensigtsmæssigt  Indrettede  Badehuse.  1  Forbindelse 
med  Søbadene  findes  en  ny  indrettet  romers|^  Badeanstalt,  hTortil  Hav- 
yandet  er  ledet  eg  benyttet.  —  Hotelpriser:  1  Værelse  med  fnid  Kost 
3*4  Kr.  daglig.     Privat  Logis  1  Værelse  1  Kr.  50  Øre  daglig. 

Man  heoTender  sig  tU  Bestyrelsen  eller  Anstaltens  Læge  Hr.  Vk*  Berriig, 
som  meddeler  rornødeo  Oplysning. 

Naturlige  Mineralvande 

haves  i  Forraad  eller  beserges  ved 

IkJøbeobaTD. 

Glutenmel 

fra  KjøbeHliavHs  Stivelsefabrik 

fremstillet  efter  Hr.  Dr.  med.  V.  BnMei  AnvisDing  sæUes  fra 
Østergades  Materialhandel  k  1  Kr.  25  Øre.  pr.  Puod. 

Hos  Ondertegnede  er  udkommet: 

Gynækologiske  og  obstetriciske   Meddelelser. 

Ddgivne 

af 

Prof.  F.  Howltz. 

1ste  Binds  Iste  Hefte. 

2  Kr.  60  Øre. 

JsMk  Laad. 


Paa  C  A.  lehieb  Forlag  er  udkommet: 

Om  antiseptisk  Chirurgi 

af 
Dr.  Jokn  Bishop. 

Paa  Dansk  ved 
Richard  Paulii, 

Reeenrechirurg. 
Pris:  40  Øre. 


Bfaac«  Lmn«!  Bøftrylikerl.     C.  A.  Kctti«li  P«rUr» 


m«hMlnra.  1. 2.  liii  Itn. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3<K  Rekke  XXIII.  Nr.  26. 


Redigeret  af  Dr.  V.  liMe. 

VBBBBiBSSBSBBBBBai^BaBaBBBSiB^HBBHBBaiBBii^BBBaBKHØ 

indhold:  Vr.  Irøki:  Il  Par  M  w  BMAeJiforhéléeM  tf  Mali|Mci  i  h  fjiike  Ij«b. 
ilafo  i  ét  lidfte  Aar.  Dm  iftntira  BdttidUif  af  iafekn^v  pu  SkiualMiøl. 
Vabic«.  De  danka  Lafwi  Sjrgakasie.  Orenift  arar  Sjfdi«n,  Ma(aM  af 
Fatiar  i  EjaMavi. 


Et  Par  Ord 
•■  SudheilsfiNfitMrae  og  Dødeligheden  i  de  fynske 

^jøbsteder  i  de  sidste  Aar. 

Af  Fr.  K'rebs. 


Ihvorvel  det  altid  er  misligt,  at  ville  uddrage  statistiske  Re- 
sultater af  nogle  ganske  faa  Aars  Tællinger,  kan  det  dog 
lige  fuldt  have  sin  Betydning  at  randsage  Samfundsforholdene 
i  et  mindre  Tidsrum,  især  naar  delto  Tidsrum  frembyder 
særegne  Ejendommeligheder.  —  De  efterfølgende  Bemærk-* 
ninger  angaa  ikkun  Fyens  Stifts  Kjøbstæder  i  de  sidste 
5—6  Aar. 

Disse  5 — 6  Aar,  og  særlig  de  3—4  sidste,  have  jo  for 
Fyens  Stifts  Vedkommende  i  økonomisk  Benseende  tilsyne- 
ladende været  glimrende,  navnlig  da  for  Arbejdsklassen. 
Der  har  været  fuldt  op  af  Arbejde  og,  som  en  Følge  deraf, 
bar  der  ogeaa  væiret.  en  meget  høj  Arbejdsløn.  Denne 
glimrende  Periode  synes  nu  at  være  ved  sin  Afslutning, 
Bien  for  Fyens  Stifts  Vedkommende  kan  der  næppe  endnu 
klages  over  Arbejdsløshed  i  nogen  betænkelig  (irad.  Ganske 
vist  have  enkelte  Fabrikker  maattet  indskrænke  deres  Arbej* 

34i«  Rckk«.  234e  N4. 
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deres  Tal;  men  i  andre  Retninger  synes  Arbejdsløshed  ikke 
at  have  været  tilstede  i  større  Udstrækning  her  i  Odense  i 
Aarets  tre  første  Maaneder  end  sædvanligt  er  paa  denne 
Tid  af  Aaret.  Til  Byens  Pattigvæsen  er  der  ikke  stillet 
usædvanlige  Krav,  og  den  Snes  Personer  og  Familier,  som 
i  Aar  har  søgt  offentlig  Understøttelse,  uden  tidligere  at 
have  trængt  til  en  saadan ,  ere  paa  en  enkelt  Undtagelse 
nær  ikke  hjemmehørende  her  i  Byen,  men  i  Landsognene. 
De  forskjellige  Understøttelsesforeninger  her  i  Byen  ere  ogsaa 
enige  om  at  erklære,  at  der  endnu  ikke  har  vist  sig  Tegn 
til  usædvanlig  Arbejdsløshed.  Indtil  den  18de  Marts  d.  ^. 
var  der  her  i  Byen  anmeldt  49  nye  Byggeforetagender,  og 
til  samme  Dag  i  Fjor  48;  dette  synes  ikke  at  tyde  paa 
nogen  Standsning;  men  det  er  imidlertid  jo  ikke  sikkert,  at 
alle  de  anmeldte  Byggeforetagender  ville  blive  udførte,  endnu 
mindre,  om  man  kan  fortsætte  Aaret  igjennem  paa  samme 
Maade. 

Bvilken  Indflydelse  har  nu  disse  glimrende  Aar  udøvet 
i  andre  Retninger  f.  Ex.  med  Bensyn  til  Sygelighed  og 
Dødelighed?  Hvad  Sygeligheden  angaar,  da  give  de  skema- 
tiske Sygelister  følgende  Tal: 

1872.  1878.  1874.  1875.  1876. 

Odense 2170.  2767.  3886.  3519.  4052. 

Stiftets  øvrige  Kjøbstæder  .  .  2904.  3209.  3953.  3683.  5247. 

Sygelisterne  afgive  jo  ikke  nogen  meget  paalidelig  Maale- 
stok  for  Sygeligheden;  thi  dels  flndes  jo  flere  af  de  mest 
dræbende  Sygdomme  ikke  paa  dem,  dels  vil  en  Del  af  den 
jævne  Tilvæxt  skrive  sig  iVa,  at  stedse  flere  Tilfælde  komme 
under  Lægebehandling.  1  de  saakaldte  gode  Aar  ville  ogsaa 
Flere  søge  Lægehjælp  end  i  de  slette,  hvad  dog  mere  gjælder 
om  Landsognene;  thi  paa  Kjøbstæderne  udøve  godø  og 
slette  Aar  næppe  nogen  kjendelig  Indflydelse  i  saa  Ben- 
seende. Naar  1874  optræder  med  et  større  Tal  end  1875, 
saa  skyldes  dette  Mæslingerne,  som  herskede  i  det  først- 
nævnte Aar. 

Dødeligheden  afgiver  en  sikrere  Maalestok,  det  vil  sige, 
naar  man  har  det  paagjældende  Folketal,  men  det  har  man 
jo  ikke  altid,  og  naar  man,  som  nu,  er  7  Aar  fjærnet  fra 
sidste  Folketælling,  savner  man  Udgangspunktet.  Man  bar 
jo  nok  Fødslernes  Overskud  over  Dødsfaldene,  men  om  det 
nok  saa  væsentlige  Moment,  Indvandring  og  Udvandring  fra 
Sogn  til  Sogn,   navnlig  fra  Landsogn  til  Kjøbstadsogn  og 
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omvendt,  lader  sig  intet  med  Bestemthed  sige.  Under  visse 
Omstændigheder  vil  denne  IMangel  blive  meget  feielig  og, 
ssrlig  hvad  Dødeligheden  i  de  enkelte  Grupper  angaar,  ikke 
være  til  at  erstatte.  De  to  Folketællinger  I  1855  og  1860 
kunde  ikke  give  noget  ganske  korrekt  CIdtryk  for  Dødelig- 
beden i  det  mellemliggende  Femaar  i  de  to  Grupper  — 
Kjøbstædeme  og  Landsognene.  1857  indtraf  Pengekrisen 
og  omtrent  [samtidig  med  den  traadte  den  nye  Næringslov 
i  firaft.  Den  gunstige  økonomiske  Periode  endte  den  Gang 
ligesom  nu  med  et  vældigt  Byggeri,  og  det  var  navnlig  dette, 
som  trak  saa  mange  Mennesker  fra  Landsognene  til  Kjøb- 
stædeme ,  især  i  de  Aar ,  som  gik  nærmest  forud  for 
Krisen.  I  Slutningen  af  1857  og  i  1858  og  1859  vendte 
en  Masse  af  disse  tilbage  til  Landsognene,  ligesom  ogsaa  en 
betydelig  Mængde  Næringsdrivende,  benyttende  sig  af  den 
nye  Næringslov,  forlode  Kjøbstæderne  for  at  nedsætte  sig  paa 
Landet.  Bavde  man  i  1857  kort  før  Pengekrisen  afholdt  en 
Folketælling  og  medtaget  dennes  Ddfald  ved  Beregningen  af 
Dødeligheden  i  det  paagjældende  Femaar,  vilde  Kjøbstæderne 
være  blevne  stillede  gunstigere,  hvad  Dødeligheden  angaar. 
Noget  Lignende  vil  rimeligvis  indtræffe  for  indeværende 
Tiaars  Vedkommende;  thi  Indvandringen  til  Kjøbstæderne 
har  navnlig  i  de  senere  Aar  været  meget  betydelig  dels  paa 
Grund  af  de  mange  nye  og  store  Bedrifter,  som  ere  satte  i 
Gang,  og  af  saa  mange  andres  betydelige  Udvidelse,  men 
dels  og  vel  mest  ved  det  udstrakte  Byggeri,  som  har  fondet 
Sted  i  de  sidste  3—4  Aar. 

For  Odense  og  Fyens  Stifts  øvrige  Kjøbstæder  stiller 
Dødeligbeden  sig  saaledes: 

1870.  1871.  1872,  1873.  1874.  1875.  1876. 

Døde  i  Odense 314.  302.  284.  320.  382.  401.  898. 

Døde  I  SlIftetB  øvrige    Kjøb- 
stæder   415.    459.    474.     489.     505.     561.     565. 

Et  ganske  løst  Blik  paa  disse  Tal  aabenbarer  en  kjendelig 
Stigen  air  Dødsfaldenes  Antal  for  de  tre  sidste  Aars  Ved- 
kommende. Navnlig  gjælder  dette  om  Odense,  medens  den 
er  mindre  mærkelig  i  de  andre  Kjøbstæder.  Sammenligner 
man  det  første  og  det  sidste  Treaar,  finder  man  en  betydelig 
Forskjel  i  Gjennemsnitsantallet  af  de  Døde.  I  det  første  er 
GjenoemsnitsanUllet  i  Odense  300  og  i  de  øvrige  Kjøbstæder 
449 ;  i  det  sidste  394  og  544.  Antallet  er  altsaa  voiet  med 
henholdsvis  81  og  21  pCt.  I  Odense  er  der  endogsaa  en 
svag  Aftagen  i  de  tre  første  Aar. 
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Det  første  Spergsmaal  bliver,  om  denoe  større  Døde* 
ligbed  i  de  sidste  Åar  kan  tilskrives  morderiske  Epidemier. 
187&  døde  i  Odense  26  af  Kopper  og  i  1874  26  af  Mæs- 
linger« 1876  bavde  14  Døde  af  Kighoste;  roen  disse  Tal 
ere  ikke  tilstrækkelige  til  at  bortforklare  Forskjellen.  Blandt 
de  øvrige  Kjøbstæder  er  det  især  Nyborg  og  Svendborg, 
som  tvinger  Dødeligheden  i  Vejret.  I  det  sidste  af  de  nævnte 
Treaar  havde  Nyborg  52  pGt.  og  Svendborg  34  pCt.  flere 
Døde  end  i  det  første.  Hvad  Nyborg  aogaar,  da  bar  tyfoid 
Feber  i  1875  og  1876  krævet  20  og  23  OfTre,  og  i  Svend- 
borg har  Difteritis  og  Kroup  i  1876  krævet  30;  men  diss^ 
Tal  ere  dog  ikke  gaoske  tilstrækkelige  til  at  forklare  en 
Dødelighed,  som  saa  betydelig  overstiger  den  sædvanlige. 

Det  næste  Spørgsmaal  bliver  om,  hvor  vidt  de  hygiej- 
niske Betingelser  ere  blevne  ringere,  navnlig  i  de  tre  Byer 
Odense,  Nyborg  og  Svendborg.  Bvad  nu  først  Odense  an- 
gaar,  da  er  Vandet  i  Aaen,  som  løber  igjennem  Byen,  ikke 
blevet  renere;  Kloaktilløbet  er  tiltaget  og  tiltager  stedse; 
Svineholdet  er  stort,  og  Latrin-  og  Renovationsvæsenet  lade 
ikke  saa  lidl  tilbage  at  ønske.  Men  hvorom  Alting  er,  nogen 
pludselig  Forværring  af  slige  Forhold  lader  sig  ikke  paavise, 
i  det  Mindste  ingen,  som  kunde  forklare  den  pludselige 
Stigen  af  Dødeligbeden ;  og  i  Parentes  roaa  det  og  bemærkes, 
at  man  ved  Forandringer  i  Sundhedsvedtægten  og  paa  anden 
Maade  søger  at  raade  Bod  paa  disse  Ulemper  efter  bedste 
Evne.  —  Nyborg  har  i  en  længere  Aarrække  lidt  af  mange 
hygiejniske  Skrøbeligheder.  Slet  Vand,  slet  Afløb,  stille- 
staaende  Vandbeholdninger  paa  alle  Sider  af  Byen,  stort 
Svinehold,  overfyldte  Boliger  og  en  sjælden  Mangel  paa 
offentlig  Renlighed  ere  i  og  for  sig  tilstrækkelige  til  at  for- 
klare en  stigende  Dødelighed.  Men  alle  disse  Skrøbeligheder 
have  været  tilstede  i  lang  Tid,  og  Dødeligheden  har  ikke 
været  jævnt  tiltagende,  tværtimod,  det  er  i  de  lo  sidste  Aar, 
at  den  stiger  pludseligt  og  stærkt.  —  Hvad  nu  endelig 
Svendborg  angaar,  da  har  denne  By  1870—73  haft  en 
Dødelighed,  der  næppe  oversteg  15  pGt.  Godt  og  rigeligt 
Vand  og  i  det  Hele  godt  Afløb  ere  i  og  for  sig  Hoved- 
betingelser  for  en  god  Hygiejne.  Den  offentlige  Renlighed 
lader  heller  ikke  saa  meget  tilbage  at  ønske,  som  i  mange 
andre  Byer.  Her  lader  tildels  de  sidste  Aars  pludseligt  til- 
tageode Dødelighed  sig  forklare  af  et  nyt  Moment,  nemlig 
Havnens  Uddybning,  som  har  fundet  Sted  samtidig  med 
Jærnbanens  Anlæg.    Det  opmuddrede  Dynd  har  man  anvendt 
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til  eD  Ddvidning  af  BavDepladsen ,  og  dette  kan  maaske  for 
en  Del,  om  end  ikke  gaoeke,  forklare  den  store  Dødelighed. 

Det  ataar  endnu  tilbage  at  undersøge,  hvor  vidt  det  tør 
antages,  at  det  stigende  Folketal  staar  i  noget  rimeligt  For- 
hold til  den  større  Dødelighed  i  de  tre  nsvnte  Kjøbstæder, 
for  såa  vidt  denne  ikke  lader  sig  forklare  af  de  alt  anførte 
Aarsagsmomenter.  —  Det  er  i  1873  og  især  1874,  at  Døde- 
ligheden stiger  saa  stærkt  og  saa  pludseligt  i  Odense  og 
derefter  holder  sig.  I  Svendborg  og  Nyborg  finder  den 
pludselige  og  stærke  Stigning  Sted  i  1875  og  1876.  Kan 
det  nu  antages,  at  Befolkningens  Tilvæxt  paa  de  angivne 
Tidspunkter  er  stegen  saa  pludseligt  og  stærkt?  Hvad  nu 
først  angaar  Odense,  hvor  jeg  selvfølgelig  bedst  har  kunnet 
iagttage  Bevægelsen,  da  er  det  vist,  at  den  voxende  Døde- 
lighed omtrent  falder  sammen  med  Anlæggelsen  af  en  Del 
større  Fabrikker  og  med  en  ret  betydelig  Udvidelse  af  mange 
ældre  Bedrifler.  Hertil  kommer,  at  Byggeriet  i  1874  tager 
et  betydeligt  Opsving,  og  derefter  stadigt  stiger.  I  1870  ud- 
førtes 99  Byggearbejder,  1871:  101,  1872:  80,  1873:  82, 
1874:  128,  1875:  166  og  1876:  245.  —  Det  følger  af  sig 
selv,  at  disse  betydelige  Bedriftsudvldelser,  Fabrikanlæg  og 
Byggeforetagender  have  nødvendiggjort  en  lige  saa  betydelig 
Indvandring  af  Arbejdere;  Odense-Svendborgbanens  Anlæg 
har  vel  ogsaa  bidraget  til  at  forøge  Arbejderbefolkningen.  — 
Med  Hensyn  til  Svendborg  gjælder  noget  Lignende;  men  her 
er  det  fortrinsvis  Jærnbaneanlæget  og  Havneuddybningen,  som 
forøger  Arbejderbefolkningen,  ihvorvel  ogsaa  her  desuden  er 
foretaget  en  Del  større  Byggearbejder.  —  Nyborg  har  i  de 
senere  Aar  været  stærkt  beskjæftiget  med*Sløjfning  af  Volde 
og  Udfyldning  af  Grave;  Arbejder,  som  kræve  et  betydeligt 
Antal  Daglejere.  Nogle  større  Byggeforetagender  ere  ogsaa 
udførte ,  ligesom  vel  ogsaa  en  Bedriftsudvidelse  har  fundet 
Sted;  men  af  de  tre  Byer  er  det  sikkert  nok  den,  som 
mindst  har  forøget  sin  Arbejderbefolkning. 

Hertil  kommer  endnu,  at  den  Folkeforøgelse,  som  paa 
den  Maade  finder  Sted,  turde  forøge  Dødeligheden  i  en 
Grad,  som  ikke  staar  i  direkte  Forhold  til  Forøgelsen  af 
Folketallet.  Den  store  Masse  af  Indvandrere  bestaar  af  Dag- 
lejere og  Haandværkssvcnde,  dog  fortrinsvis  af  de  først« 
nævnte.  Nu  maa  det  ikke  overses,  at  de  Arbejdere,  som 
Landsognene  saaledes  sende  til  Kjøbstæderne,  høre  til  den 
ringeste  Klasse  af  Landarbejderbefolkningen;  thi  solide  Ar- 
bejdere, der  ere  sikre  paa  stadigt  Arbejde  i  deres  Hjemstavn, 
forlade  nødigt  denne.     En  stor,  ganske  sikkert  den  største, 
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Del  af  de  Daglejere,  der  saaledes  indvandre  til  Byerne,  har 
allerede  i  deres  Hjemstavn  fart  en  vagabonderende  Tilværelse. 
Mange  af  dem  ere  forfaldne  Mennesker;  men  selv  for  de 
bedre  Individer  er  Omplantningen  fira  Land  til  By  ikke  heldig. 
Forandringen  af  Levemaade  er  meget  betydelig.  Den  ugifte 
Arbejder,  som  i  Hjemstavnen  bar  levet  paa  Husbondens 
sunde  Kost,  vil  i  Reglen  blive  ben  vist  til  Værtshuset,  hvor 
han,  dersom  han  er  tarvelig  og  sparsommelig,  lader  sig 
nøje  med  ter  Kost,  medens  hans  mere  flotte  Kammerat 
sætter  hele  sin  Fortjeneste  til  i  varme  Retter,  Brændevin  og 
01.  Den  indvandrende  Familie  lider  endnu  mere,  især  hvis 
der  er  Børn.  Dens  Stue  paa  Landet  kan  have  været  ringe 
nok,  men  Huset  laa  frit,  medens  Familien  nu  maaske  bliver 
indelukket  i  et  lille  Kammer,  som  vender  ind  til  en  mørk, 
snæver  Gaard,  hvor  Latrin  og  Svinesti  forpester  Luften.  I 
Forbigaaende  bør  det  dog  bemærkes,  at  af  de  tre  Byer  er 
Odense  maaske  den,  som  bedst  har  kunnet  forsyne  Arbejder- 
klassen med  Boliger,  idet  Opførelsen  af  Smaaboliger  i  de 
senere  Aar  har  været  meget  betydelig.  —  Af  alt  det  Extra- 
arbejde,  som  sættes  i  Gang  i  saadanne  Aar  som  de  nu  forløbne, 
er  Byggearbejdet  det,  som  virker  uheldigst  paa  Arbejder* 
klassen  baade  fysisk  og  moralsk,  især  naar  det  forceres  saa 
stærkt  som  Tilfældet  bar  været  i  de  sidste  Aar.  Det  fordrer 
en  umaadelig  Masse  Arbejdere  og  er  derfor  det  Arbejde, 
som  mest  bidrager  til  at  sætte  Daglønnen  Ivejret  og  derved 
bevirker  et  usædvanligt  stort  Forbrug  i  alle  Retninger.  Det 
ligger  i  dette  Arbejdes  Natur,  at  det  mere  end  noget  andet 
Arbejde  frister  Arbejderen  til  at  søge  Værtshuset,  hvor  derfor 
ogsaa  saa  mange  af  disse  Arbejdere  tilbringe  al  deres  Hvile- 
og  Fritid.  Den  umaadelige  Forøgelse  af  Værtshusholdere, 
som  fandt  Sted  i  Tiaaret  1850 — 60,  maa  fortrinsvis  skrives 
paa  det  forcerede  Byggeris  Regning.  —  Hvorom  Alting  er, 
maa  der  under  en  saa  stærk  Indvandring  tages  betydelig 
Hensyn  til  de  Indvandredes  Beskaffenhed,  naar  man  vil  danne 
sig  en  klar  Forestilling  om  Aarsagerne  til  en  stigende  Døde- 
lighed. Det  gjælder  væsentligt  for  Odenses  Vedkommende; 
vistnok  i  langt  ringere  Grad  om  Svendborg  og  Nyborg,  hvor 
hygiejniske  Misligheder  tildels,  om  ikke  ganske  forklare  de 
to  sidste  Aars  store  Dødelighed. 

Ihvorvel  der  vel  næppe  er  Nogen,  som  af  Ovenstaaende 
med  Rette  kunde  uddrage  den  Slutning,  at  Forfatteren  nærer 
den  Anskuelse,  at  den  store  Arbejderklasse  i  sin  Helhed  og 
særlig  paa  Grund  af  sine  Haandteringer  skulde  være  hjemfalden 
til  større  Sygelighed   og  tidligere  Død  end  de  andre  Sam- 
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fundsUasser ,  saa  vil  dog  maaake  en  befitemt  Udtalelse  ved 
denne  Lejlighed  ikke  være  overflødig*  Saa  længe  vi  ikke 
have  nogen  Klasse-  end  sige  HaandteringsstatisUk ,  roaa 
Enhver,  der  vil  befatte  sig  med  dette  Spørgsmaal,  henholde 
sig  til  sine  egne  Erfaringer  og  Iagttagelser,  og  Indsenderen 
bar  derfor  heller  ikke  Andet  end  sit  eget  Skjen  at  gaa  efter. 
Ingen  vil  nægte,  at  der  gives  Haandteringer,  som  ere  lige- 
frem skadelige  for  Sundheden,  men  dels  ere  de  samroen- 
lignelsesvis  faa,  dels  beskjæftige  de  her  i  Landet  en  for- 
svindende Del  af  den  store  Arbejderbefolkning.  Exempelvis 
kan  nævnes  Gasproduktionen  og  en  Del  kemiske  og  andre 
Fabrikker.  Saa  er  der  en  Del  Haandterioger,  som  ere  mindre 
sunde,  men  hvis  Usundhed  man  er  tilbøjelig  til  at  overdrive. 
Det  var  mig  i  sin  Tid  paafaldende,  at  der  i  min  Praxis  ind- 
traf saa  mange  Tilfælde  af  Lungesvindsot  blandt  Væverne 
ogsaa  og  mest  paa  Landet,  og  jeg  var  en  Tid  tilbøjelig  til 
udelukkende  at  skrive  denne  Svaghed  paa  Haandterlngens 
Regning.  Det  varede  dog  ikke  længe,  inden  jeg  fandt  en 
lige  saa  væsentlig  Aarsag  i  Rekruteringen  af  disse  og  en 
Del  andre  Baandteringer.  Det  var  og  er  ganske  almindeligt 
navnlig  blandt  Almuen  paa  Landet,  men  ogsaa  i  Kjøbstæderne 
at  anbringe  de  svageste  Børn  ved  denne  og  lignende  Pro- 
fessioner. «Det  er  en  sølle  Stakkel,  han  har  ikke  Kræfter 
til  strængt  Arbejde  i  Marken  eller  andet  Steds;  det  er  bedst 
at  han  kommer  til  en  stille  Professioa,  som  ikke  tager  paa 
Kræfterne.*  Saaledes  ræsonnerede  man  om  ethvert  Barn, 
som  i  sin  Opvæxt  var  noget  sygeligt  eller  blot  noget  spin- 
kelt, og  satte  saa  Barnet  i  Lære  hos  en  Væver  eller  Skrædder. 
Havde  det  samme  Baro  faaet  Lov  til  at  følge  sine  Jævn- 
aldrende i  Marken,  var  han  maaske  bleven  en  kraftig  Mand, 
men  bag  Væverstolen  og  paa  Skrædderbordet  skulde  hans 
Sygelighed  nok  faa  Næring.  —  Vende  vi  os  derimod  til  den 
store  Masse  af  vore  Arbejdere,  nemlig  Markarbejderne,  er 
der  der  dog  næppe  Nogen,  der  tør  paastaa,  at  deres  Arbejde 
er  usundt.  Den  meste  Tid  tilbringes  ved  Arbejde  under 
aaben  Himmel  i  Mark  og  Skov,  og  Resten  i  Lo,  Lade  og 
Stald.  Arbejdet  er  i  Reglen  aldrig  overanstrængende ,  og 
Arbejderen  har  siue  bestemte  Tider  til  Maaltider  og  Hvile. 
Naar  man  ikke  siger,  at  der  overhovedet  er  Pare  ved  at 
leve,  som  der  jo  paa  en  vis  Maade  altid  er,  saa  hører  vore 
Markarbejderes  Haandtering  snarest  til  de  sundeste  Beskjæf- 
tigelser.  Det  er  nu  Hovedmassen  af  vore  Arbejdere,  thi 
den  øvrige  Del  af  disse  udgjør  kun  et  ringe  Mindretal  i 
Sammenligning   med   dem.     Hvad   der   er   sagt  om  Mark- 
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arbejderne  gjælder  ogsaa  om  den  overvejende  De]  af  vore 
Haaodværkere,  ferst  og  flremmest  om  vore  Bygningahaand- 
værkere,  men  ogsaa  om  Møbelsnedkere,  Smede  og  utallige 
lignende  Proreaaioner.  Mange  af  disse  arbejde  mere  eller 
mindre  i  den  frie  Lufl,'  og  næsten  Alle  i  forholdsvis  gode 
og  rummelige  Værksteder.  Mindre  gunstigt  ere  Skræddere, 
Skomagere  og  nogle  andre  Baandværkere  stillede,  navnlig 
og  vel  mest  fordi  de  saa  ofte  arbejde  i  slette  og  indskræn- 
kede Lokaler,  hvad  enten  de  arbejde  paa  Mesterens  Værk- 
sted eller  i  Ujemmet;  men  i  og  for  sig  ere  saadanne  Haand- 
teringer  ikke  usunde,  om  de  end  ikke  høre  til  de  sundeste. 
Er  Kontormændenes  Liv  sundere  end  disse  Baand værkeres? 
Kartere,  Spindere  og  Vævere  ere  langt  slettere  stillede  end 
de  hidtil  nævnte  Professionister,  men  ogsaa  her  hidrører  en 
Del  af  Usundheden  fra  slette  Lokaler  foruden,  hvad  alt  er 
nævnt,  fra  slet  Bekrutering.  Værst  ere  maaske  nogle  af  de 
smaa  Baand  væveres  Kaar;  thi  mange  af  disse  tilbringe  Nat 
og  Dag  med  hele  deres  Familie  i  samme  Stue,  hvor  én 
eller  flere  Væve  gaa  om  Dagen,  medens  Personalet  paa  de 
store  Fabrikker,  selv  om  Lokalerne  endnu  hist  og  her  ere 
mangelfulde,  ere  forholdsvis  godt  farne,  da  de  tilbringe  Natten 
i  Bjemmet.  —  Daglejerne  i  Byerne  arbejde  i  Beglen  under 
samme  Vilkaar,  nemlig  i  fri  Luft,  som  Daglejerne  paa  Landet. 
Men,  vil  man  indvende,  det  har  ikke  meget  at  sige,  at 
Baandteringen  er  sund,  naar  Lønnen  er  saa  ringe,  at  Ar- 
bejderen ikke  kan  skaffe  sig  og  sine  det  Nødvendige  til 
Livets  Underhold,  hverken  en  nærende  Kost,  eller  en  sund 
Bolig,  eller  Klæder  og  Brændsel.  Det  er  ganske  vist;  men 
savner  han  da  hos  os  virkelig  disse  Ting?  —  I  Kjøb- 
stæderne  har  Arbejdslønnen  nu  hævet  sig  saa  meget,  at 
hverken  Baandværkssvend  eller  Daglejer  behøver  at  savne 
Livets  første  Fornødenheder.  Bans  Kost  er  i  Reglen  nok 
saa  sund  og  rigelig  som  den,  der  forundes  utallige  Menne- 
sker af  Middelstanden.  Baus  Bolig  kan  være  ringe  nok, 
især  naar  der  ved  en  stærk  Indvandring  er  knap  Tid  paa 
Lejligheder;  men  i  usigelig  mange  Tilfælde  er  Arbejderen 
selv  Skyld  i,  at  bans  Bolig  ikke  er  bedre  end  den  er.  Ban 
lægger  selv  ikke  Vægt  nok  paa  en  rummelig  og  sund  Bolig, 
hvad  bedst  ses  deraf,  at,  selv  hvor  Familien  har  to  eller 
flere  Stuer  til  sin  Baadighed,  foretrækker  den  at  tilbringe 
Nat  og  Dag  i  et  lille  Værelse,  for  at  have  en  Stadsstue, 
der  sjældent  eller  aldrig  benyttes  —  en  Taabelighed,  som 
desto  værre  ofte  gjenlager  sig  højt  op  i  Middelstanden.  Tvivler 
man  om  Muligbeden  af  at  leve  sundt  og  anstændigt  for  den 
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nuværende  Dagløn,  eaa  skal  jeg  benvise  til  Uoderofficers- 
familierne,  eom  i  Reglen  med  langt  ringere  Løn  end  den, 
mange,  maaake  de  fleste  Baandvcerkssvende  modtage  i  disse 
Aar,  føre  en  ordentlig  Husholdning.  Middelstanden  bor 
ogsaa  i  mange  Tilfælde  slet  I  Forhold  til  sine  Midier.  Butik 
og  Udsalgssted  maa  nu  tildags  være  store,  hvorfor  Familien 
knibes  ind  i  et  Par  Smaasluer  ud  til  en  ofte  mørk  og  ilde- 
lugtende Gaard.  —  Ogsaa  paa  Landet  har  Arbejdslønnen 
hævet  srg  betydelig  i  de  senere  Aar,  og  naar  der  ikke  er 
det  Forslag  i  den,  som  der  burde  og  kunde  være,  saa  er 
Grunden  i  de  allerfleste  Tilfælde  den,  at  Arbejderen  som 
oftest  modtager  en  meget  stor  Del  af  sin  Løn  in  natura, 
nemlig  som  Kost,  hvoraf  følger,  at  Familien  maa  lade  sig 
nøje  med  en  saa  meget  ringere  Kost,  Bolig  o.  s.  v.  og  lige- 
foldt  ty  til  Fattigvæsenet.  Der  er  altid  knap  Tid  paa  Hus- 
lejlighed  paa  Landet,  og  Indsidderboligen  er  ofte  meget  slet 
og  indskrænket,  men  den  har  dog  som  oftest  i  Sammen- 
ligning med  mange  Smaatejtigheder  i  Byerne  en  fri  og  sund 
Beliggenhed.  Desuden  vilde  man  tage  meget  fejl,  dersom 
man  fra  Boligens  og  Hjemmets  Beskafl'enhed  vilde  slutte  til 
Aibejdslønnens  Størrelse.  Uden  Forskjel  i  Indtægt  og  Børne- 
antal er  den  encf  Familie  i  Stand  til  at  skabe  et  ordentligt, 
renligt  og  net  Hjem,  medens  den  anden  lever  i  en  skrækkelig 
Usselhed.  Hvor  ofte  ser  man  endnu  ikke  velhavende  Gaard- 
mandsfamilier,  der  have  mange  Stuer  at  raade  over,  knibe 
sig  sammen  i  én  eller  to  Stuer? 

Der  er  desto  værre  altfor  Mange,  som  enten  af  mis- 
forslaaet  Humanitet  eller  fordi  det  svarer  Regning  have 
travlt  med  at  vække  Arbejderens  Medlidenhed  med  ham 
selv.  Det  er  et  meget  let  Arbejde,  og  at  det  er  saa  let 
vidner  om,  at  vor  menige  Almue  altfor  meget  savner  den 
mandige  Selvfølelse,  uden  hvilken  hverken  Individ  eller  Klasse 
vil  kunne  hævde  sin  Plads  i  Samfundet.  Forstaaet  paa  den 
rette  Maade,  er  der  en  sund  Mening  i  det  gamle  Ord: 
hellere  misundt  end  beklaget.  —  Der  er,  som  aft  bemærket, 
ingen  Grund  til  at  antage,  at  Arbejderne  i  Almindelighed 
paa  Grund  af  deres  Haandteringer  eller  Samfundsstilling 
skulde  være  udsatte  for  større  Sygelighed  og  tidligere  Død 
end  de  andre  Samfnndsklasser.  Og  hvor  og  hvilke  ere  disse 
andre  Samfundsklasser?  Mindst  de  ni  Tiendedele  af  dem, 
som  fylde  disse  Klasser,  ere  Arbejdere,  det  vil  sige  Menne- 
sker, som  tidligt  og  sildigt  maa  arbejde  for  at  leve,  maa 
arbejde  fuldt  saa  strængt  og  vedholdende  og  under  nok  saa 
mange  Savn  og  Forsagelser  som  dem,  der  nu  under  Navnet 
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Arbejdere  gjerne  ville  bilde  sig  selv  og  Verden  ind,  at  de 
ere  ene  om  Samfundets  Arbejde.  Og  de  andre  Samfande- 
klassers  Arbejde  er  Alt  i  AU  bverken  lettere  eller  sundere. 
Alle  vi  Mange,  som  skulle  arbejde  for  vort  daglige  Brød, 
bvad  enten  vi  arbejde  med  Hoved  eller  Haand,  have  en 
fælles  Sag,  men  Alt  i  Alt  vil  det  ogsaa  bero  paa  os  selv,  om  vi 
skulle  kunne  haandhæve  Arbejdets  Rettigheder  under  den 
nye  Samfundsordning,  der  ganske  vist  stiller  en  vældigere 
Appel  til  den  ubemidlede  Arbejder  end  det  gamle  Samfund, 
men  denne  Appel  medes,  ikke  lettere  ved  indbyrdes  Strid. 

Naar  nu  alligevel  en  større  Dødelighed  skulde  vise  sig 
i  den  Klasse,  som  for  Tiden  vil  hævde  for  sig  Retten  til  for- 
trinsvis at  benævnes  Arbejdsklassen,  saa  er  det  desto  værre 
let  nok  at  paavise  Aarsagerne.  Hovedkilden  til  denne  større 
Sygeligbed  og  Dødelighed  er  den  samme  som  den,  hvoraf 
al  Klassens  Elendighed  flyder.  Klassen  har  i  sin  Helhed 
ladet  sig  berøve  al  Pølelse  af  Selvansvarlighed,  med  andre 
Ord  ladet  sig  gjøre  umyndig.  At  den  lige  fuldt  kan  tælle 
og  virkelig  tæller  mange  dyg^ge  og  agtværdige  Elementer  i 
sin  Midte,  vil  Ingen  bestride,  her  tales  kun  om  Klassen  som 
Klasse.  Samfundet  er  langtfra  uden  Skyld,  tværtimod  har 
det  ved  sine  Forsørgelseslove  og  mange  andre  samfunds- 
opløsende Love  og  Bestemmelser  hjulpet  til  at  gjøre  Klassen 
i  sin  Helhed  til  et  umyndigt  Barn,  som  lever  i  Øjeblikket 
og  ikke  bar  nogen  Følelse  af  Forpligtelse  lige  over  for  Frem- 
tiden. Derfra  stammer  al  dens  Tankeløshed  og  Letsindighed. 
Den  er  altfor  tilbøjelig  til  at  pukke  paa  sine  Rettigheder  og 
klage  over  Forurettelser,  men  tænker  slet  ikke  paa,  at  den 
har  Forpligtelser  lige  over  for  sig  selv  og  Samfundet,  og 
nutildags  er  der  fuldt  op  af  Personer,  som  ødelægge  den 
ved  at  smigre  for  den.  En  paa  Værtshus  og  Dansebod 
tilbragt  Ungdom  er  en  slet  Indledniug  til  Familielivet;  men 
netop  efter  denne  Indledning  ere  saa  uhyre  Mange  tilbøjelige 
til  at  paatage  sig  Forældres  og  Forsørgeres  Pligter  i  en 
urimelig  ung  Alder.  Til  det  nye  Hjem  medbringe  de  ikke 
Tarvelighed,  ikke  Sands  for  Orden  og  Renligbed,  ikke  Dyg- 
tighed eller  udholdende  Arbejdsomhed.  Drikfældighed,  Pynte- 
og  Forlystelsessyge  følge  med  ind  i  det  nystiftede  Familieliv, 
og  man  kan  sandelig  ikke  undre  sig  over,  at  Sygdom  og 
tidlig  Død  blive  Følgesvendene.  Skoleundervisningen  er  util- 
fredsstillende, Børneopdragelsen  foregaar  paa  Gaden,  og  fra 
Samfundets  Side  mangler  desuden  alt  Tilsyn  med  den  halv- 
voxne  Arbejderungdom.  Med  den  bedste  Villie  er  hverken 
Mester  eller  Husbond  i  Stand  til  at  udøve  nogen  Myndighed 
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over  LæriiDg  elier  Tyende.  Men  til  Gjengjæld  er  hver  anden 
KJølder  et  Værlebuø,  og  Antallet  af  Danseboder  og  For- 
lystelsessteder  tiltager  bestandigt. 

Endnu  et  Par  Ord  om  Dødeligheden  imellem  de  apøde 
Børn.  De  faa  Tal,  jeg  har  at  byde,  omfatte  en  meget  kort 
Aarrække  og  angaa  ikkun  Odense.  De  ere  tagne  fra  Fysi- 
katets  Mortalitelstabeller  og  Byens  Sognes  Kirkebøger. 

Levendefødte.  Døde  i  første  Leveaar. 

1872.  I  Alt 536  83  9: 15,5  pCt. 

Ægte 470  65  o:  13,8   — 

Usgte 66  18  o:  27,8   — 

1873.  1  Alt 636  67  o:  12,6   — 

Ægte 465  o8o:  12,6    — 

Uægte 71  9  o:  12,7   — 

1874.  I  Alt 523  94  o:  18,0   -~ 

Ægte 452  73  o:  16,1    — 

Dægte 71  21  9:29,6   — 

1875.  I  Alt 569  106  o:  18,6   — 

Ægte 499  83  o:  16,6   — 

Uægte 70  23|o:  32,8   ^- 

1876.  I  AU 586  93  o:  15,9    — 

Ægle 509  70  o:  13,7   — 

Uægte 77  23  o:  29,9    — 

1872—76.     I  Alt 2750  443  o:  16,1    — 

Ægte 2395  349  o:  14,6   — 

Uægte 355  94  9:26,6   — 

Det  vil  ses  heraf,  at  Dødeligheden  imellem  Børn  under 
1  Aar  er  tiltagen^  stærkt  paa  samme  Tid,  som  den  er  til- 
tagen for  den  øvrige  Befolknings  Vedkommende,  og  at  den 
altsaa  meget  væsentligt  har  bidraget  til  at  forøge  Dødelig- 
heden I  det  Hele  i  Byen.  Det  vil  tillige  ses,  hvor  meget 
større  Dødeligheden  er  imellem  de  uægte  end  imellem  de 
ægte  Børn,  men  det  behøver  ingen  videre  Forklaring.  Den 
lader  sig  forklare,  uden  at  ty  til  Paastande  om  forværrede 
hygiejniske  Forhold.  Men  den  er  ogsaa  stegen  Imellem  de 
ægtefødte  Børn.  Ogsaa  det  lader  sig  forklare  uden  en  For- 
ringelse af  de  hygiejniske  Forhold.  1  Aar  som  de,  der  her  er 
Tale  om,  frister  den  høje  Dagløn  til  Indgaaelsen  af  mange, 
mildest  talt  letsindige  Ægteskaber.  Naar  og  hvor  der  er  en 
følelig  Mangel  paa  Arbejdere,  medtages  selv  Personer,  som 
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ellers  vrages,  fordi  de  ere  dovne  og  upaatidelige.  i  deres 
Tankeieshed  mene  saadanne  Folk,  at  de  for  bestandigt  ere 
sikre  paa  velløDnet  Arbejde,  og  de  tage  da  ikke  i  Betænk-* 
niDg  at  gifte  sig.  Børnene  af  slige  Ægteskaber  ere  ikke 
meget  bedre  stillede  end  de  Uægtefødte. 

Den,  der  virkeligt  kjender  noget  til  Børneplejen,  navnlig 
som  den  er  blandt  vor  lavere  Almue,  vil  vistnok  uden  be- 
vislige Kjendsgjerninger  betænke  sig  længe  paa,  at  søge 
Grunden  til  den  store  og  mange  Steder  stigende  Dødelighed 
imellem  Smaabørn  i  en  forsømt  offentlig  Sundhedspleje. 
En  Stigen  af  denne  Dødelighed  vil  ganske  sikkert  vise  sig 
overalt,  hvor  det  egentlige  Proletariat  forøges  stærkere  end 
den  øvrige  Befolkning.  I  Almuens  Mening  kan  et  Barn  ikke 
faa  for  meget  af  Varme  og  Føde,  men  om  Vigtigheden  af 
ren  og  frisk  Luft  og  Fødens  Hensigtsmæssighed  har  man 
meget  vrange  Foreslillinger.  Kommer  saa  dertil,  at  Moderen, 
enten  for  sit  Erhvervs  eller  sine  Forlystelsers  Skyld  forlader 
sit  Barn  for  lange  Tider  ad  Gangen  eller  paa  anden  Maade 
er  ligegyldig  og  forsømmelig  med  Bensyn 'til  sine  Moder- 
pligter, saa  er  et  saadant  Barns  Liv  udsat  for  megen  Fare.  Lige 
over  for  slige  Misligheder  er  den  offentlige  Sundhedspleje 
aldeles  magtesløs.  Ber  er  det,  at  Samfundsmoralen,  Folke- 
oplysningen og  en  forbedret  privat  Bygiejoe  skal  træde  til, 
dersom  man  ellers  vil  haabe  at  opnaa  noget.  Dermed  være 
det  ikke  sagt,  at  slette  hygiejniske  Forhold  ikke  skulde 
kunne  forøge  denne  Dødelighed,  men  paa  Forhaand,  udea 
at  have  Kjendsgjerningerne  at  støtte  sig  til,  er  det  ubilligt 
at  anklage  den  oiTentlige  Sundhedspleje,  fordi  Dødeligheden 
imellem  Smaabørn  stiger.  Paa  den  anden  Side  faar  ganske 
vist  den  offentlige  Sundhedspleje  større  og  alvorligere  Pligter, 
alt  eftersom  Proletariatet  voier. 

En  særegen  Opmærksomhed  har  Diarré  imellem  Smaa- 
børn og  den  deraf  følgende  Dødelighed  tiltrukken  sig  i  den 
senere  Tid.  For  1876  staa  opførte  under  Bubriken  ■  Inden* 
landsk  Kolera  og  akut  Diarré*  1055  i  Kjøbstæderoe  her  i 
Fysikatet  og  777  for  Landsognene,  og  paa  det  første  Leveaar 
faldt  heraf  henholdsvis  15  og  12  pCt.  Var  Adgangen  til 
Lægehjælp  lige  saa  let  paa  Landet  som  i  Byerne,  vilde  der 
for  Landsognenes  Vedkommende  være  opført  et  flere  Gange 
større  Tal.  Mest  gaar  dette  dog  ud  over  Smaabørn;  thi  paa 
Landet  er  man  langt  utilbøjeligere  til  at  søge  Lægehjælp  for 
disse  end  i  Kjøbstæderne.  For  en  Sygdom  som  Diarré  vil 
man  paa  Lanidet  nødig  sætte  sig  i  Bevægelse,  allermindst 
naar  det  er  Børn,  som  ere  angrebne.     Nogen  stor  Forskjel 
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paa  Sygdommens  Hyppighed  i  Kjebstæderoe  og  LaDdiognene 
er  man  næppe  berettiget  til  at  antage.  —  Af  KjøbBtædernes 
1055  Tilfælde  falde  44  pGt.  paa  Maanedeme  Juli,  Avgust  og 
September,  af  Landsogaenes  777  ikkun  34  pCL,  og  dog 
ataar  det  næppe  til  at  antage,  at  Forholdet  er  anderledes 
det  ene  end  det  andet  Sted,  men  paa  Landet  har  man  i 
disse  iMaaneder  for  megen  Brug  for  Folk,  Heste  og  Vogne, 
til  at  bruge  dem  til  at  hente  Læge  for  en  Sygdom  som 
Diarré.  Hvorom  Alting  er,  ere  vi  Læger  herude  i  Provind« 
serne  endnu  tilbøjelige  til  at  antage,  at  den  store  Masse  af 
af  disse  Diarréer  kommer  ind  under  Begrebet  Intestinalkatarr. 
At  denne  Sygdom  saa  ofte  er  dræbende  for  spæde  Børn, 
lader  sig  vel  forklare,  naar  man  véd,  hvor  sørgelig  mangel- 
fuld deres  Kost  og  Pleje  er  hos  den  store  Masse  af  Befolk- 
ningen, særlig  blandt  Arbejderklassen,  og  hvor  denne  stiger 
uforholdsmæssigt,  vil  ogsaa  Dødeligheden  af  denne  Sygdom 
blandt  spæde  Børn  stige.  I  Aarene  1871,  1872  og  1873 
faldt  henholdsvis  41,  52  og  53  pCL  af  dem,  som  døde  af 
Diarré  i  Fyns  Stifts  Kjøbstæder,  paa  Alderen  under  1  Aar, 
men  i  Aarene  1874,  1875  og  1876  faldt  81,  70  og  76  pCt. 
paa  den  nævnte  Aldersklasse. 

Man  kan  næppe  bebrejde  Kjøbstadskommuneroe  i  vore 
Dage,  at  de  ikke  ere  villige  til  at  at  offre;  men  der  stilles 
for  Tiden  meget  store  Krav  til  dem.  Det  var  at  ønske,  at 
de  Vilde  vende  deres  Opmærksomhed  til  den  moralske  Hygiejne, 
som  i  flere  Retninger  er  yderst  forsømt.  Hvilken  Elendighed 
ndgaar  ikke  fra  Værtshuse  og  Udskjænkniogssteder?!  Hvem 
anser  sig  forpligtet  til  at  føre  blot  et  Skin  afTilsyn  med  den 
store  Skare  halvvoxne  Drenge,  der  ere  Lærlinge  under  In- 
dustri og  Handel?! 


Dea  •feratlre  Bekan^llog  af  Aareknnder  paa  Skionekenet  Da  Oblitera- 
tlonpD  af  de  varikøse  Vener  paa  Skinnebenet  erfartngsmæsBlgt  tiar  Hel- 
bredelsen af  kroniske  Ulcerationer  ogEkzemer  til  Felge,  bar  M.  Schede 
(Beri.  klin.  Wocheuschr.  1877  Nr.  7)  søgt  at  udQode  en  Metode  til  at 
opoaa  dette  Resnttat  paa  en  farefri  Haade. 

Først  forsøgte  han  dobbelt  Underbinding  og  Gjennemskærlng  af  de 
blottede  Vener  paa  forskjellige  Steder  under  Anvendelse  af  Antiseptik; 
efter  denne  Metode  blev  der  paa  10  Ptr.  udført  henimod  100  Underbin- 
dinger. Helingen  skele  alUd  per  primam  lotent;  kun  3  Gange  indtrnadte 
der  en  ringe  Suppnration,  dog  uden  andre  faretruende  Tilfæide.  Det 
sluttelige  Resuitat  blev  kun  Ibekjendt  for  3  Tilfældes  Vedkommende.  De 
2  Tilfælde  vare  fuldstændigt  belbredede,  paa  Underbindingsstederue  kunde 
man  føle  Va— 1  Ctm.  lange  Tromber;  i  det  tredje  vare  Aarekuuderne 
komoe  Igjen,  og  der  opnaaedes  først  endelig  Helbredelse  ved  Anvendelsen 
af  eo  mere  fuldkommen  Metode. 
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Da  saa  korte  Tromber  aom  de  oTeoDøvDte  Ikke  yde  nogen  Sikkerhed 
mod  en  fornyet  Udvikling  af  Aarekouderue,  opererede  S.  senere  iwa  deo 
Maade,  at  han,  stadig  under  Anvendelsen  af  en  omhyggeligt  gjeonemført 
Antiseptik,  gjorde  Omstikninger  af  den  udvidede  Vene  med  karboli- 
s^ret  Tarmstræng  paa  flere  (Indtil  5)  Steder  med  Afstande  paa  2  Gtm. 
Efter  at  have  skudt  Blodet  ud  af  Venen  knyttede  han  Traadene,  begyn- 
dende fra  det  mest  periferiske  Sted  af,  over  en  Cylinder.  Disse  Cy- 
lindre bestode  i  Begyndelsen  af  Lister'sk  Forbiodindingsmateriale,  senere 
af  Sallcylvat;  der  vsr  imidlertid  herved  den  Pejl,  at  Trykket  ikke  kunde 
afpasses  nøjagtigt.  Snart  vare  Traadene  for  slappe,  saa  at  der  ikke  Ind- 
traadte  nogen  Obliteration,  snart'  vare  de  for  stramt  spsndte,  saa  at  der 
paafulgte  overfladisk  Nekrose.  De  bedste  Resnitater  opnaaede  S.  ved 
Anvendelsen  af  Gummirør  af  GJennemsnit  som  en  Lillefinger  og  med 
tykke  Vægge;  over  et  saadant  bleve  Traadene  knyttede  middelmaadig  fast, 
medens  en  Assistent  med  Fingeren  trykkede  det  fladt  ned  mod  Under- 
bindingsstedet. Rørets  Elasticitet  holdt  da  Traaden  I  en  Jævn  Spænding. 
Den  ene  Halvdel  af  Traadene  bortfjerner  S.  efter  12,  den  anden  HaWdel 
efter  24  Timers  Forløb,  og  befæster  derefter  Røret  i  sit  Leje  ved  Hjælp 
af  en  Lister'sk  Forbinding.  Efter  8  Dages  Forløb  er  Helbredelsen 
fuldendt. 

Denne  forbedrede  Metode  har  S.  hidtil  forsøgt  I  6  Tilfælde,  og  I 
dem  alle  var  Resultatet  I  høj  Grad  tilfredsstillende;  i  1  Tilfælde  bier 
der  indenfor  en  Strækning  af  60  Clm.  anlagt  omtrent  30  Traade.  Ved 
denne  Fremgangsmaade  undgaar  man  Trombedaonelsen  med  alle  de 
Farer,  som  ledsage  den,  da  Væggene  af  Venerne,  som  man  har  gjort 
blodtomme,  voie  direkte  sammen  med  hinanden. 

(Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.  16.  187?.) 


Tftkancer.  Posten  som  anatomisk  Prosektor  skal  besættes  fra  Iste 
Juli.  Nærmere  Underretning  om  Vilkaarene  erholdes  hos  Professoren  i 
Anatomi,  til  hvem  ogsaa  Ansøgninger  om  Posten,  stilede  til  Fakultetet, 
blive  at  indsende  inden  den  20de  Juni. 

Stadfeldt, 
Dekanus  for  det  lægevidenskabelige  Fakultet 

—  Lægetilsynet  1  de  sjællandske  Jærnbaners  første  Sygedistrikt,  der 
indbefatter  kjøbenhavns  Banegaard  og  alle  de  Interessenter  i  Sygekassen, 
der  bo  i  Kjøbeohavn  eller  dens  umiddelbare  Nærhed  samt  langs  Vest- 
banen til  Vigerslev  og  langs  Nordbanen  til  Lyngbyvejen,  ønskes  over- 
draget til  en  Læge.  Denne  skal  være  forpligtet  til  at  bo  i  det  vestre 
Kvarter  af  Byen  samt  til  paa  egen  Bekostning  til  Benyttelse  for  Interes- 
senterne at  holde  en  Medhjælper  med  Bolig  paa  Nørrebro  eller  I  Nærheden 
heraf.  Han  skal  være  pligtig  selv  eller  ved  sin  Medhjælper  daglig  til  forud  be- 
stemte Tider  at  holde  Konsultation  paa  Kjøbenhavns  Banegaard  samt  et 
nærmere  vedtaget  Sted  paa  Nørrebro ,  og  er  iøvrigt  pligtig  at  yde  for- 
nøden Lægehjælp  til  Sygekassens  Interessenter  i  Distriktet  overensstem- 
mende med  Kassens  Statoter  og  de  til  enhver  Tid  for  Jærn banelægerne 
gjældende  Bestemmelser.  Lægehonoraret  (inklussive  Befordringsudgifter) 
udgjør  1600  Kr.  aarligt  foroden  Ret  til  fri  KJørsel  i  2den  Klasses  Kon- 
peer  for  Lægen  selv  paa  Vestbanen  og  Nordbaoen  med  Sidebane  til 
Klampenborg  samt  for  hans  Medhjælper  paa  de  nærmeste  Banestræk- 
ninger ved  KJøbenhavn. 

Ansøgninger  om  denne  Post  maa  afleveres  forinden  den  15de  JanI 
d.  A.  i  Selskabets  Hovedkontors  Sekretariat. 
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De  teRtkt  LafWt  SntkSiM-  OptysDioger  om  Sygekassen 
gives  og  Indmeldelser  i  den  modtages  af  Sygekassens  For- 
mand, Reservelæge,  Dr.  med.  Holm,  Sindssyge -Asylet  ved 
Aarhus. 


tf ertlgt  ever  SygdtMM«^  IfitftM  •§  fødsler  i  l^øbeihtTi. 

Fra  KJebeobavnB  prakt  Læger  er  1  Ugen  16de— 22de  Mqj  aomeldt 
%Z'%  Sygdumatilfælde,  hvoriblandt  533  af  Parsoter,  nemlig : 

Kopper  •,  Skaalkopper  9,  Mæalioger  »,  Skarlagensfeber  2,  ondartet 
Halflsyge  7,  Strubehoste  •,  Kighoste  26,  Paaresyge  18,  gastr.  Peber  33, 
tyf.  Feber  3,  eiantematlsk  Tyfus  ■,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  •, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  53,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  22, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  •,  Koldfeber  9,  Brystkatarr  1 7 1 ,  Grippe7, 
Lungebetændelse  47,  Halsbetændelse  70,  akut  Ledderevmatisme  24,  andre 
Farsoter  31  (øjenbet  14  —  deraf  3  med  Gonjunctlvitls  traehom.  — , 
Zona  1,  Nældefeber  2,  Stomatltis  1,  Furunkler  1,  Erytem  1  og  Rød- 
linger  8  Tilfælde);  desuden  Gonorré  58,  Tenerlsk  Saar  17,  erhvervet 
Syfilis  5,  medfødt  Syfilis  •,  Fnat  4,  Drankergalskab  U  og  Brænde- 
vinssygdom  10. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Hummergade,  Vimmelskaftet  og 
Baadmandsstræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  94.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  14 
(Kighoste  4,  tyf.  Feber  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  6,  akut  Ledde- 
revmatisme 2);  Blodforgiftninger  3;  konfttltutlonelle  Syg- 
domme 27  (Lungesvindsot  19);  voldsomme  Dødsaarsager  3; 
Dannelsesfejl  2;  lokale  Organsygdomme  28;  Sygdomme  i  de 
ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  15  (Tæring  hos  Smaa- 
børn  9). 

Levendefødte  ere  141  (71  Drenge,  70  Piger);  Dødfødte  6. 

Den  forløbne  Uge  har  været  kølig  med  højt  Lufttryk,  overvejende 
østlige  Vinde  og  tør  Luft. 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  78,  Mæslinger  45,  Skarlagensfeber  24,  Kighoste  58, 
tyf.  Peber  og  Tyfus  16;  i  Liverpool  af  Kopper  4;  1  Kønigsberg  af  Difteritis 
og  Kroup  4;  i  Danzig  af  Skarlagensfeber  4,  Difteritis  og  Kroup  4;  1 
SteUin  af  Difteritis  og  Kroup  4,  tyf.  Feber  1 ;  i  Hamborg  af  Mæslinger  3, 
Skarlagensfeber  5,  Difterilis  og  Kroup  5;  i  Berlin  af  Mæslinger  5,  Skar- 
lagensfeber 11,  Difteritis  og  Kroup  15,  tyf.  Feber  5,  Dysenteri  l;  1  Paris 
af  Kopper  5,  Mæslinger  7,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  46, 
tyf.  Feber  19,  Dysenteri  1;  1  Wien  af  Kopper  16,  Skarlagensfeber  4, 
Difteritis  og  Kroup  16,  tyf.  Feber  7,  Dysenteri  1 ;  i  Rom  af  Kopper  2, 
Difteritis  og  Kroup  11;  1  Alexandria  af  Dysenteri  3;  i  Ny- York  af  Skar- 
lagensfeber 31,  Difteritis  og  Kroup  31 ;  i  Kalkutta  af  asiatisk  Kolera  59; 
i  Bombay  af  Kopper  69,  asiatisk  Kolera  19;  I  Madras  af  Kopper  436; 
asiatisk  Kolera  155,  af  •  Febers  114. 


1  alle  Tidendeo  vedkommende  AnliggeDder  heD«* 
vender  man  sig  I  Redaktørens  Bopøl  Vesterbrogade  Nr.  37 
1ste  Sal. 
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Ayertissementer. 


Fredericia   Søbadeanstalt 

(8bs»i  lUe  Jui  lil  15de  SeptMber) 

henleder  Opmæiksomheden  paa  sine  friske,  fortrinlige  Søbade  med  3% 
Saltholdighed  og  nye  heDslgtamttBsigt  indretlede  Badehuse.  1  Forbindelse 
med  Sebadene  findes  en  ny  Indrettet  romersk  Badeanstalt,  hTortU  Hay- 
vandet  er  ledet  og  benyttet.  —  Hotelpriser:  1  Værelse  med  fald  Kost 
3^4  Kr.  daglig.     Privat  Logis  i  Værelse  1  Kr.  50  Øre  daglig. 

Man  henvender  sig  til  Bestyrelsen  eller  Anstaltens  Læge  Hr.  Tk«  Btrrlngi 
som  meddeler  fornøden  Oplysning. 


Naturlige  Mineralvande 

haves  i  Porraad  eller  besørges  ved 

Svame^Jpotéleet, 

KJøbenhavn. 


Søndag  den  3dje  Juni  Kl.  12  bortsælges  paa  Kommune- 
hospitalets Kandidatgang  Lektor  EtSMiiaeis  efterladte  Bøger 
og  Instrumenter. 


Hos  Undertegnedø  er  udkommet: 

Gynækologiske  og  obstetriciske   Meddelelser« 

Ddgivne 

af 

Prof.  F.  Howitz. 

1ste  Binds  1ste  Hefte. 

2  Kr.  60  Øjfe. 

Jacøb  laidl. 


Paa  C  A.  leitieb  Forlag  er  udkommet: 

Om  antiseptisk  Chirurgi 

af 
Dr.  Jolm  Bilhop. 

Paa  Dansk  ved 

Richard  Paulli, 

Reserrecbirurg. 

Pris:  40  Øre. 


Bianct  Lanot  Btftrykkerl.     C.  A.  ReUitU  r«rUff. 


m«h«UMfiL  •.f.jiiiini: 


Ugeskrift  for  Læger. 

341«  Række  XXIII.  Nr.  27, 


Redigeret  af  Dr.  T.  laMe. 

BaBBBai^BBBaBBSBBBBHi 


Indhold:  T.  Bid^a:  lifls  BoHHiiiicir  m  te  ifflnliTt  Mnlliif  af  psiJMto  ....« 
Ulf«  i  Lafankkfi.  Rje  Bif«.  M  sjaUaiMf  JanbiMiibbbf  Sjgtkane 
la^Ui  Mrif  te  8jtlMte  M.  TtkiMir.  Ori«fte«raUtMr.  MifaW 
•vmift  iTir  Sjften«.  MifaM  tf  ftiåm  i  Ijftektrt. 


Ntgle  BeM»i1umiger  %m  4eM  •penti?e  BektidUng  tf 
pinilrate  Attsanluger  i  LiHgesækkeM. 

Af  Dr.  med.  T.  Biidø. 


Helbredelsen  af  en  porulent  Ansamling  i  Lungesaekken  gjen- 
nem  Absorption  uden  Operation  er  saa  sjælden,  at  man  endog 
har  været  tilbøjelig  til  at  benægte  Muligheden  af  en  saadan 
Udgang.  Fra  et  teoretisk  Standpunkt  maa  imidlertid  en  saadan 
Mulighed  ubetinget  indrømmes,  idet,  navnlig  hvor  Talen  er 
om  mindre  Ansamlinger,  Puscellerne  kunne  fedtdegenerere, 
falde  hen  og  opsuges  sammen  med  de  flydende  Bestanddele 
af  Ansamlingen,  men  et  andet  Spørgsmaal  bliver  det,  hvor- 
vidt denne  Udgang  virkelig  forekommer  med  en  Hyppighed, 
som  fortjener  nogen  Paaagtelse.  Vanskeligheden  ved  Be- 
svarelsen af  dette  Spørgsmaal  ligger  for  en  stor  Del  deri, 
at  der  ikke  haves  noget  apdet  sikkert  Middel  til  at  skjelne 
en  serøs  Ansamling  i  Lungesækken  fra  en  purulenr  end 
Prøvepunkturen,  og  denne  er  jo  dog  altid  et  operativt  ind- 
greb, hvis  Betydning  ikke  ganske  kan  lades  ude  af  Betragt- 
ning ved  Diskussionen  af  denne  Sag.  Man  har  nu  vel  et 
Par  Tilfælde,  som  vise,  at  et  Empyem  kan   helbredes  ved 

3dJ«  Rckka.  234e  Nd. 
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Absorption,  men  disse  ere  paa  den  anden  Side  saa  enkelt* 
staaénde  og  saa  sjeldoe  i  Sammenligning  med  denne  Syg- 
doms ret  iiyppige  Forekomst,  at  der  ikke  kan  lillægges  dem 
nogensomhelst  Vægt  ved  Diskussionen  om  den  Behandling, 
der  skal  indledes. 

En  anden  Maade,  hvorpaa  Helbredelse  kan  finde  Sted, 
er  ved,  at  Pusset  baner  sig  Vej  enten  gjennem  en  Aabning 
i  Lungevævet  ind  til  en  af  Luftrørsgrenene  eller  gjennem 
Brystvæggen  udad.  Udtømmelsen  gjennem  Brystvæggen  lader 
imidlertid  i  de  allerfleste  Tilfælde  vente  meget  længe  paa 
sig,  saa  at  Patienten  i  den  Tid  udsættes  for  en  meget  be- 
tydelig Fare  baade  paa  Grund  af  den  ledsagende  Feber  og 
de  sekundære  Forandringer  i  Lungevævet;  tilmed  er  den 
Fistel,  hvorigjennem  Pusset  kommer  frem,  som  oftest  uregel- 
mæssig og  bugtet,  saa  at  Udfloddet  er  nfoldstændigt,  og  der 
er  Fare  for  putrid  Dekomposition  af  Ansamlingen,  og  i  saa- 
danné  Tilfælde  maa  man  derfor  hyppigst  ved  Anlæggelsen 
af  en  større  Aabning  skaffe  lettere  Afløb,  hvilket  selvfølgelig 
helst  burde  være  foretaget  paa  et  langt  tidligere  Trin  i  Syg- 
dommen. En  noget  bedre  Prognose  have  de  Tilfælde,  i 
hvilke  Udtømmelsen  finder  Sted  gjennem  Bronkierne,  sandsyn- 
ligvis fordi  de  anatomiske  Forhold  paa  Gjénnembrudsstedet 
oftest  hindre  Blod  og  Luft  fra  i  større  Mængde  at  træde  ud 
i  Lungesækkens  Hule  og  faer  give  Anledning  til  Dekompo- 
sition af  Indholdet.  Jeg  har  selv  iagttaget  et  heldigt  for- 
løbende Tilfælde  af  denne  Art;  Pt.  var  en  23-aarig  medi- 
cinsk Student,  som  i  Sommeren  1874  blev  angrebet  af  en 
akut  febril  Brystlidelse;  der  diagnosticeredes  en  Ansamling  i 
venstre  Lungesæk ,  som  blev  behandlet  med  Omslag  og 
V(3sikatorier.  Ti  Dage  efter  Sygdommens  Begyndelse  aab- 
Ansamlingen  sig  ind  i  Lungen,  og  under  voldsom  Aandenød 
opbragte  han  med  Hosten  en  rigelig  Mængde  stærkt  stin- 
kende Pus.  Fra  den  Tid  begyndte  han  at  komme  sig,  men 
Sygdommen  trak  dog  i  Langdrag;  navnlig  efter  Stillingsfor- 
atidringer  fik  ban  stærke  Hosteanfald ,  under  hvilke  han 
stadig  opbragte  Pus,  der  dog  snart  tabte  sin  stinkende  Lugt; 
navnlig  om  Aftenen  og  Natten  havde  han  let  Feber,  og  Ud- 
seendet og  Hudfarven  var  daarlig.  Da  jeg  undersøgte  ham 
i  Efteraaret  1874,  var  der  endnu  sikre  stetoskopiske  Tegn 
paa  en  Ansamling  i  venstre  Lungesæk.  Han  rejste  derefter 
III  Syden  og  tilbragte  7  Maaneder  ved  Schweitz*s  og  Nord- 
italiens Kursteder.  I  Løbet  af  denne  Tid  kom  han  sig  fuld- 
stændigt, og  da  jeg  ved  hans  Hjemkomst  undersøgte  ham, 
fandt  jeg  Brystet  fuldstændigt  sundt,  Perkussiooen  var  bleven 
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klar  over  det  dæmpede  Parti,  den  veeikulære  Aandelyd  hørtes 
tydeligt,  og  der  var  ingen  FodsænkDiDg  af  Brystvæggen. 
Han  har  ikke  senere  haft  noget  Tilbagefald.  —  Saadaone 
Tilfælde  ere  imidlertid  desværre  kun  altfor  sjeldne.  Selv 
om  Pt.  er  saa  heldig,  at  Ansamlingen  baner  sig  Vej  ind  i 
Longen  i  Stedet  for  at  søge  andre  og  farligere  Veje,  ere 
Ddsigterne  dog  derfor  langtfra  altid  gunstige;  Gjennembruds- 
aabningen  kan  være  for  lille  eller  ligge  paa  et  uheldigt  Sted, 
saa  at  (Jdtømmelsen  er  ufuldstændig,  og  man  dog  tilsidst 
bliver  nødt  til  at  ty  til  Empyemoperationen ,  der  selvfølgelig 
hos  et  af  Feber  og  langvarig  Suppuration  svækket  Individ 
ikke  frembyder  de  samme  Chancer,  som  naar  den  ndføres 
i  Syt^dommens  Begyndelse.  Selv  om  Saadant  ikke  bliver 
nødvendigt,  og  Tilfældet  forløber  forholdsvis  gunstigt,  er 
man  dog  paa  den  Maade  mere  udsat  for,  at  der  bliver  ind- 
tørrede og  fortykkede  Rester  afE&sudatet  tilbage,  hvoraf  der 
senere  kan  fremvoie  KalaiTiiteter  baade  af  lokal  og  af  uni- 
versel Art.  Dertil  kommer,  at  selve  Ojennembruddot  langtfra 
altid  foregaar  paa  en  fareløs  Maade.  Allerede  i  det  oven- 
anførte Tilfælde  viste  det  si^,  at  Overfyldningen  af  Lungen 
med  de  udstrømmende  Fusmasser  fremkaldte  Kvælningsan- 
fald, som  Pt.  efter  hans  eget  Sigende  anæppe  troede,  at 
han  skulde  have  overlevet*,  men  endnu  mere  ulykkebringende 
visle  dette  Moment  sig  i  et  andet  Tilfælde,  som  jeg  var  saa 
uheldig  at  komme  til  at  iagttage.  I  Sommeren  1876  blev 
jeg  tilkaldt  i  Koosultation  hos  en  25-adrig,  kranigt  bygget 
og  tidligere  rask  Mand,  som  led  af  en  Perityphlitis ,  der 
truede  med  at  fremkalde  en  mere  udbredt  Bughindebetæn- 
delse, hen  behandlende  Læge  havde  undersøgt  Brystet  og 
fundet  det  sundt.  To  Dage  efter,  at  jeg  havde  besøgt  ham 
og  fundet  ham  fri  for  ethvert  Symptom  paa  en  Brystlidelse, 
kom  jeg  til  ham;  han  havde  den  Dag  haft  gjentagne  Kulde- 
rystelser, Aandenød  og  Smerter  i  højre  Brysthalvdel.  Ved 
Undersøgelsen  viste  det  sig,  at  der  var  en  Ansamling  i  højre 
Lungesæk;  jeg  tilskrev  strai  min  Kollega  og  tilraadede  Ope- 
ration samme  Dags  Aften.  To  Timer  efter,  at  jeg  havde 
forladt  ham,  aaboede  Ansamlingen  sig  imidlertid  ind  i  Lungen; 
med  Hoste  og  Brækning  opbragte  han  en  rigeKg  Mængde 
Pus,  men  tilsidst  var  han  ikke  mere  i  Stand  til  at  befri  sine 
Lunger  for  de  tilstrømmende  Pusmasser,  han  faldt  sammen 
og  døde,  inden  Hjælp  kande  bringes. 

Det  er  derfor  med  fuld  Bet,  al  den  Grundsætning  er 
blevet  mere  og  mere  fastslaaet  blandt  Klinikerne,  at  ethvert 
diagnosticeret  Empyem  bør  underkastes  en  operativ  Behand- 
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ling  saa  tidlig  som  mQligt,  og  at  man  anu  ej  niere  spørger 
efter  KoDtraiDdikatioDen  for  den  operative  Udtømmelse  men 
kun  for  dennes  Undladelsen.  Men  om  end  denne  Erkjen- 
delse  maa  siges  efierhaanden  at  være  trængt  ind  i  den  aU 
mindelige  Bevidsthed,  og  de  senere  Aars  Erfaringer  og  de 
vidtløftige  Diskussioner  angaaende  denne  Sag  have  bragt 
Enighed  tilveje  paa  mange  tidligere  omtvistede  Punkter,  saa 
er  der  dog  endnu  mange  Enkeltheder  vedrørende  baade 
Operationstekniken  og  Behandlingen  af  forskjellige  indtrædende 
Tilfælde,  som  fremdeles  ere  sub  judice. 

Den  simpleste  Maade  at  udtømme  Empyemet  paa  er 
ved  Aspiration,  en  Metode,  som  fra  et  teoretisk  Syns- 
punkt set  tager  sig  højst  tilfredsstillende  ud.  Ved  Indstik 
i  den  nederste  Del  af  Brystkassen  kan  man  under  gunstige 
Omstændigheder  udtømme  hele  Ansamlingen,  og  de  fortrin- 
lige Instrumenter,  som  nu  staa  til  vor  Raadighed,  gjøre  det 
muligt  at  undgaa  Luftens  Indtrængen  og  de  Farer,  som  der- 
med kunne  være  forbundne.  Der  foreligger  i  Virkeligheden 
ogsaa  i  Literaturen  en  Række  Meddelelser  om  Tilfælde  af 
Empyem,  helbredede  paa  denne  Maade,  sjeldent  ved  en 
enkelt,  hyppigere  ved  gjentagne  Operationer,  ja  man  har 
endog  drevet  det  til  at  gjentage  Aspirationen  hver  Dag  Uger 
igjennem  (LillyM*  '  enkelte  Tilfælde  bar  man  ogsaa  for- 
bundet Aspirationen  med  en  paafølgende  Indsprøjtning  af  en 
irriterende  Vædske.  Det  vilde  imidlertid  være  urigtigt  i 
Henhold  til  disse  Erfaringer  at  tillægge  denne  Operations- 
metode noget  særdeles  stort  Værd  ved  Behandlingen  af 
Empyemet;  det  er  kun  de  færreste  og  de  mest  godartede 
Tilfælde,  der  kunne  vige  for  en  saa  lidet  indgribende  Ope- 
ration, i  de  allerfleste  Tilfælde  vil  tværtimod  Ansamlingen 
gjendaones  meget  hurtigt  efter  hver  Udtømmelse,  Aande- 
drætsbesværlighederne,  Feberen,  Hektiken,  kort  sagt  alle  de 
Symptomer,  der  ere  en  Følge  af  Pusansamlingens  Tilstede- 
værelse i  Lungesækken,  ville  holde  sig  til  stor  Skade  for 
Patienten  og  ofte  forringe  Udsigterne  til  et  godt  Resultat 
af  en  senere  foretagen,  mere  radikal  Operation.  At  dette 
forholder  sig  saa,  vil  let  kunne  forstaas,  naar  man  betænker, 
at  baade  Lungesækkens  Blade  og  Lungerne  ofte  have  under- 
gaaet  saadanne  Forandringer,  at  Sygdommen  kun  kan  bringes 
til  Afslutning  derved,  at  Hulen  lukkes  ved  en  kraftig  Granu- 
lationsdannelse,  medens  det  Afsondrede  stadig  har  let  Afløb ; 


M  ivnf.  Dr.  Toft.      De   seoere   Aars   Fremskridt  i    Behaadllngen    af 
Pleoritis.    Bibi.  f.  Læg.  8de  Januar  1876. 
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endvidere  vil  ogsaa  den  Trykformiodskelse  i  Brysthulen,  som 
Vædskens  Udtømmelse  giver  Anledning  til,  bidrage  til  en 
snarlig  Gjendannelse  af  Ansamlingen ,  idet  den  stærkere 
Blodtilstrømning  til  den  syge  Lungesæk  begunstiger  en  for- 
nyet Afsondring,  og  den  Mængde  af  Ernæringsmateriale, 
som  saaledes,  navnlig  ved  de  hyppigt  gjentagne  Aspirationer, 
berøves  den  syge  Organisme,  kan  ikke  være  uden  Betydning 
ved  en  Sygdom,  hvor  Patientens  Ernæringstilstand  spiller  en 
væsentlig  Rolle  med  Hensyn  til  den  endelige  Udgang  af  den 
langvarige  Suppuration.  Meget  hyppigt  støder  ogsaa  selve 
Operationen  paa  uovervindelige  Vanskeligheder,  idet  Pusset 
kan  være  saa  sejgt  eller  med  en  saa  stærk  Tilblandiog  af 
fibrinøse  Klumper,  at  det  ikke  lader  sig  aspirere  selv  gjen- 
nem  Kanyler  af  Middelstørrelse,  og  vil  man  i  saa  Tilfælde 
benytte  meget  store  Troakarer,  udsætter  man  sig  let  for  at 
faa  Luft  ind  i  Lungesækken,  og  mister  derved  en  af -de  For- 
dele, som  netop  skulde  karakterisere  denne  Operations- 
metode. Det  er  derfor  ogsaa  væsentligst  de  friske  Empyemer, 
hvor  Tilblandingen  af  Klumper  og  Koagler  forholdsvis  sjeld- 
nere  forekommer,  der  lade  sig  udtømme  paa  denne  Maade, 
ligesom  det  ogsaa  er  dem,  der  frembyde  de  bedste  Chancer 
for  et  heldigt  Resultat  af  denne  nehandlingsmaade.  Ser  man 
hen  over  de  foreliggende  Meddelelser  om  Empyemer  hel« 
bredede  ved  Aspiration,  vil  man  ogsaa  finde,  at  det  hoved- 
sagelig drejer  sig  om  friske  Tilfælde,  hyppigst  hos  yngre 
Individer,  hvor  som  bekjendt  Sygdommens  Prognose  er  bedre 
end  hos  Ældre,  og  tilmed  ofte  opstaaede  som  Komplikation 
ved  en  akut  Sygdom,  hvor  der  altsaa  under  gunstige  Om- 
stændigheder kan  være  en  Tilbøjelighed  til  Afslutning  af 
Processen.  Gjennemser  man  imidlertid  disse  Meddelelser 
nøjagtigere,  faar  man  let  det  Indtryk,  at  Gjennemførelsen 
af  denne  Metode,  navnlig  hvor  en  hyppigere  Gjentagelse  af 
Operationen  har  været  nødvendig,  selv  om  det  sluttelige  Re- 
sultat end  har  været  Helbredelse,  ikke  har  været  fri  for 
Farer  og  Ulemper,  der,  saavidt  man  af  de  foreliggende  Er- 
faringer tør  slutte,  i  det  Mindste  delvis  vilde  være  kunnet 
undgaaede,  naar  en  mere  radikal  Behandling  fra  først  af  var 
blevet  indledet;  Patienterne  have  nemlig  ved  flere  af  disse, 
det  maa  vel  erindres,  forholdsvis  godartede  Tilfælde  mellem 
de  enkelte  Tapninger  lidt  meget  af  vedvarende  Feber,  Hektlk 
og  Aandedrætsbesværligheder,  altsaa  af  de  Symptomer,  der 
ere  en  Følge  af  Ansamlingens  Tilstedeværelse  og  sukcessive 
Forøgelse.     Her  hjemme  har  man  heller  ikke  haft  gunstige 
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Resultater  af  denne  Operationsmetode  (BrQnniche^) — With')), 
og  der  har  derfor  her  uddannet  si^  den  Prdxis,  at  man 
efter  den  første  Aspiration,  der  jo  tillige  foret<nges  i  diagno- 
stisk Øjemed,  kun  lader  en  forholdsvis  kort  Tid  hengau  for 
at  se,  om  Tilfældet  dermed  er  forbi,  eller  om  Feberen. og 
Ansamlingen  udvikler  sig  paa  ny;  sker  dette,  hvad  der  jo 
vil  være  Reglen,  tøver  man  ikke  for  læuge  med  at  udføre 
den  mere  radikale  Operation,  der  dog  som  oftest  tidligere 
elier  senere  vil  blive  en  Nødvendighed.  Saavidt  mig  bekjendt, 
gjøres  Operationen  her  altid  paa  det  samme  Sted  som  ved 
den  serøse  Ansamling  i  Lungesækken,  og  ikke,  som  det  fra 
anden  Side  er  blevet  tilraadet,  paa  et  højere  og  mere  fortil 
beliggende  Sted. 

Det  er  utvivlsomt  ogsaa  i  Erkjendelsen  af  de  andre  Be- 
handlingsmaaders  (Jtilstrækkelighed  lige  over  for  de  fleste 
Tilfælde  af  Empyem,  at  man  har  betegnet  de  Operalioner, 
hvorved  der  anlægges  en  Fistel  i  Brystvæggen  for  at  skaffe 
Pusset  stadigt  Udflod ,  med  Navnet  «Radikuloperationer*. 
Den  Form  for  Radikaloperationen,  som  hyppigst  er  kommet 
til  Anvendelse,  er  ubetinget  Incisionsmctoden.  Medens  denne 
Operation  tidligere  var  kommet  stærkt  i  Vanrygte  paa  Grund 
at  de  slette  Resultater,  den  havde  at  opvise,  har  den  derimod 
i  de  sidste  Tiaar  hævdet  sig  en  ubestridelig  Plads  i  Rækken 
af  de  kirurgiske  Operationer,  ikke  blot  fordi  Tekniken  er 
blevet  forbedret,  og  fordi  man  har  taget  Antiseptiken  til 
Hjælp  derved,  men  hovedsagelig  fordi  man  mere  og  mere 
er  kommet  til  Erkjendelse  af  den  overvejende  Betydning, 
som  en  omhyggeligt  gjennemført  og  rationel  Efterbehand- 
ling har  med  Hensyn  til  det  endelige  Resultat.  Det  er 
imidlertid  ikke  min  Hensigt  her  at  gaa  nøjere  ind  paa  En- 
kelthederne ved  denne  Operation  og  den  dertil  knyttede 
Efterbehandling,  der  kan  siges  til  en  vis  Grad  at  have  frem- 
bragt en  Forandring  i  Prognosen  for  Empyemet,  men  jeg 
tillader  mig  i  saa  Henseende  at  henvise  til  Fremstillingerne 
i  de  nyere  Haandbøger,  til  Prof.  With's  ovenfor  citerede 
Afhandling  og  til  Dr.  BulTs  Afhandling  i  »Nordiskt  Med. 
Arkiv*  for  forrige  Aar"),  hvor  de  derhen  hørende  Spørgsmaai 
ere  underkastede  en  grundig  og  indgaaende  Drøftelse. 

*)  A.  Brunniche.  Erfaringer  om  den  purulente  Pleuraansamltngs 
operative  Bebandliog.  —  Hoap.-Tldende  Nr.  24  og  25.  1872. 

*)  With.  Om  Behandling  af  Empyem.  Hosp.-Tidende  Nr.  34  og  35. 
1875. 

')  B.  Bull.  KasuiaUske  Meddelelser  om  Empyem  operationer.  Nord. 
med.  Arkl?.    Bd.  8.    H.  I.   1876. 
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Den  anden  Form  for  RadikaloperationeD,  gom  fortjener 
Værlig  Omtale,  er  Punkturen  med  efterfølgende  Drænage. 
Uagtet  denne  Operalioo  i  Tidernes  Løb  er  bleven  anbefalet 
fra  forskjellige  Sider,  og  selve  Udfereisesmaaden  bar  været 
Gjenstand  for  vidtløftige  Diskussioner,  har  den  dog  aldrig 
kunnet  vinde  frem  til  almindelig  Anerkjendelse;  de  fleste 
Forfattere,  som  i  den  nyeste  Tid  have  behandlet  dette  Æmne, 
omtale  den  kun  løseligt,  oftest  ufordelagtigt,  medens  Andre^ 
som  f.  Ex.  B  u  1 1  i  sin  ovenfor  citererede  iøvrigt  meget 
interessante  Afhandling ,  slet  ikke  finde  Anledning  til  at 
skjænke  den  nogen  Omtale.  Her  hjemme  er  den  navnlig 
hleven  anbefalet  af  Prof.  BrQnniche^),  der  støtter  sin  An- 
befaling til  flere  heldigt  forløbende  Tilfælde.  Den  er  ogsaa 
for  nogen  Tid  siden  taget  i  Forsvar  i  dette  Tidsskrift  af  Dr. 
L.  W.  Salomonsen^).  Jeg  har  selv  som  Reservelæge 
ved  Prof.  Branniche*s  Hospitalsafdeling  og  senere  i  min 
Privatpraxis  og  tilkaldt  af  andre  Kolleger  haft  Lejlighed  til 
adskillige  Gange  enten  selv  at  udføre  denne  Operation  eller 
at  assistere  ved  dens  Udførelse,  og  har  derved  vundet  den 
bestemte  Overbevisning,  at  den  har  sit  ubestridelige  Omraade, 
hvor  den,  udført  efter  de  rette  Indikationer  og  paa  en  hen« 
sigtsmæssig  Maade,  ubetinget  bør  foretrækkes  for  Incisionen. 
Udførelsen  er  meget  simpel:  Punkturen  gjøres  med  en  tyk 
Troakar  i  et  af  de  nederste  Ribbeusmellemrum  i  Linea 
scapularis,  gjennem  Kanylen  indføres  et  elastisk  Rateter,  ud 
over  hvilket  Kanylen  trækkes  tilbage;  Kateteret  forbindes 
med  et  Gummirør,  hvis  nedre  Ende  anbringes  i  en  Beholder 
med  Karbolvand  ved  Siden  af  Sengen,  og  gjennem  det  samme 
Rør  foretages  flere  Gange  dagligt  Udskylning  af  Lungesækken 
med  desinficerende  Opløsninger  (Karbolvand  o.  L.).  Jeg  har 
ikke  fundet  det  hensigtsmæssigt  strax  at  indføre  et  Gummirør 
i  Lungesækken,  saaledes  som  det  i  Almindelighed  sker,  fordi 
Passagen  gjennem  det  let  standses,  dels  derved  at  de  bløde 
Bele  omkring  Stikkanalen,  der  endnu  ikke  er  omdannet  til 
en  Fistel,  klemme  Røret  sammen,  dels  derved  at  dette  som 
Følge  af  Brystkassens  Sammensynken  efter  Ansamlingens 
Udtømmeise  let  bliver  bøjet  i  Vinkel  over  det  nedenfor  lig- 
gende Ribben.  Kateteret  med  sine  fastere  Vægge  sikrer  i 
den  første  Tid  bedre  et  stadigt  (Jdiøb  for  Pusset;  senere 
hen  kan  det  godt  erstattes  med  det  blødere  Gummirør,  som 
er  behageligere  for  Patienten  at  gaa  oppe  med. 


I)  i.  c, 

')  Ugeskr.  f.  Læger  3dje  Rskke  XIX  Nr.  19. 
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Som  det  let  vil  forstaas,  er  denne  Operation  langt 
simplere  og  langt  lettere  og  hurtigere  at  udføre  end  Inci- 
sionen  og  tillige  langt  mindre  smertelig  for  Patienten ;  ganslie 
sikkert  vil  en  øvet  Haand  ogsaa  kunne  udføre  Incisionen 
forholdsvis  hurtigt,  men  skal  man  iagttage  den  nødvendige 
Forsigtighed,  tager  den  dog  altid  en  betydelig  længere  Tid, 
og  navnlig  naar  man  for  at  undgaa  generende  Blødninger, 
hvis  Standsning  udkræver  baade  Tid  og  Møje,  vil  rive  Muskel- 
bundterne fra  hinanden  med  slumpe  Instrumenter,  Sonde 
eller  Korntang,  saaledes  som  Bu  11  foreslaar,  bliver  den  til- 
lige i  særlig  Grad  smertelig  for  Patienten.  Den  her  om- 
handlede Metode  har  endvidere  den  Fordel,  at  Patienten 
hurtigere  kan  forlade  Sengen,  hvilket  ofte  kan  være  af  væ- 
sentlig Betydning  for  hans  Ernæring  og  derigjennem  for 
hele  Sygdommens  Gang. 

I  enkelte  Tilfælde  er  Dræningen  ogsaa  i  Stand  til  at  hel- 
brede Sygdommen  i  overordentlig  kort  Tid;  jeg  erindrer 
saaledes  et  Tilfælde  hos  et  Barn,  hos  hvilket  vi  efter  et 
Par  Dages  Forløb  kunde  fjerne  Røret,  og  Stiksaaret  lægles 
hurtigt;  det  er  indlysende,  at  Barnet  i  dette  Tilfælde  stod 
sig  bedre  ved  denne  Behandling,  end  om  man  havde  anlagt 
en  Incisionsaabning,  der,  bortset  fra  alle  andre  Hensyn,  i 
ethvert  Fald  vilde  have  brugt  længere  Tid  til  at  læges.  En 
ubestridelig  Fordel  har  Punkturmetoden  ogsaa  derved,  at 
man  uden  Ulempe  kan  anlægge  Fistlen  paa  det  for  Ddfloddet 
gunstigste  Sted  af  Brystkassen.  Naar  undtages  BrQn'nicbe, 
som  har  gjort  Incision  paa  den  bageste,  nederste  Del  af 
Brystkassen,  tilraade  Forfatterne  ellers  i  Almindelighed  at 
vælge  et  mere  fortil  og  opadliggende  Sted.  Hvor  ikke  sær- 
lige Omstændigheder  (for  ringe  Afstand  mellem  Ribbenene, 
begyndende  Gjennembrud  paa  et  andet  Punkt  o.  s.  v.)  indi- 
cere Valget  af  et  andet  Sted,  foreslaar  Fraentzel^)  at  an- 
lægge Incisionsaabningen  i  4de  eller  5te  Ribbensmellemrum, 
saaledes  at  det  6  å  7  Ctm.  lange  Snitsaar  begynder  lidt 
udenfor  Lioea  mammillaris  og  strækker  sig  derfra  i  Midten  af 
Ribbensmellemrummet  ud  mod  Linea  axillaris;  Bu  11  tilraader 
at  gjøre  Incisionen  i  5te  eller  6te  Ribbensmellemrum  i  for- 
reste Axillærlinie,  With  i  7de  Ribbensmellemrum  paa  samme 
Sted.  Grundene,  hvorfor  Forfatterne  vælge  dette  Sted,  ere 
stadig   omtrent  de  samme  og  fremsættes  af  Bull  paa  føl- 


M  Zlemssen^B  Handb.  d.  spec.  Pathol.  u.  Therap.     Bd.  IV.     Zwelte 
HAIfte.    S.  427. 
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gende  Maade^):  'aFor  det  Første  er  Operationen  lettest  at 
adføre  paa  dette  Sted,  fordi  Bedækningerne  her  ere  tynde, 
Karrene  ubetydelige  og  Ribbensmellemrummenc  brede;  der- 
næst maa  det  erindres,  at  efter  Ansamlidgens  Cdlømmelse 
stiger  Mellemgulvet  op  og  kan  Ipttelig  komme  lil  at  lukke 
for  en  lavere  liggende  Aabning;  endvidere  er  dette  Sted 
bekvemt  for  den  Syge,  idet  det  mindst  muligt  generer  Leje 
og  Bevægelser;  og  endelig  bar  den  Indvending,  at  Pus  vil 
ophobes  og  samle  sig  i  Pochen  nedenfor,  Intet  at  betyde, 
etter  at  det  praktisk  bar  vist  sig  meget  let  gjennem  en 
Aabning  paa  dette  Sted  at  holde  Hulen  ren  ved  regelmæs- 
sige Udskyllioger.»  Hvad  det  sidste  Punkt  angaar,  maa  det 
imidlertid  bestemt  fastholdes,  at  naar  Pushulen,  hvad  der  jo 
er  Reglen,  strækker  sig  om  til  den  bageste  og  nederste  Del 
af  Brystkassen,  saa  maa  det  Pus,  som  til  enhver  Tid  afsondres 
af  Væggene,  i  Følge  Tyngdens  Lov  synke  herned,  en  Del 
af  det  vil  af  og  til  ved  Hoste  og  ved  Bevægelser  kunne 
drives  opad  og  fortil  til  Aabningen  og  udtømmes  gjennem 
denne,  ligesom  den  hele  Mængde  vil  kunne  skaffes  bort  ved 
Udskylningerne,  saafremt  den  da  ikke  tildels  er  lejret  i  L'd- 
bugtninger  og  Bihuler,  men  et  stadigt  og  jævnt  UdOod  af 
Pusset,  efterhaanden  som  det  dannes,  er  der  i  ethvert  Fald 
ikke.  Hvilken  omhyggelig  Hensyntagen  dette  Moment  kræver 
ved  Efterbehandlingen  fremgaar  bl.  A.  paa  det  Tydeligste  af 
FraentzeTs  Iagttagelser^);  han  har  i  flere  Tilfælde  set,  at 
man  efter  at  have  ladet  Vand  strømme  gjennem  Empyem- 
hulen,  indtil  det  kom  rent  ud  igjen,  kunde  ved  at  føre  et 
elastisk  Kateter  ind  i  den  bageste  og  dybeste  Del  af  Hulen 
suge  et  Par  Sprøjter  fulde  af  Pus  op,  som  havde  samlet  sig 
her.  Erfaringen  viser  jo  rigtignok,  at  en  saadan  forbigaaende 
Ophobning  af  Pus  i  mange  Tilfælde  ikke  skader  i  nogen 
væsentlig  Grad,  naar  Efterbehandlingen  ledes  omhyggeligt, 
men  i  et  hvert  Fald  maa  den  betragtes  som  en  Ulempe  ved 
en  Sygdom,  hvor  det  gjælder  om  at  skaffe  Pus  et  saa  jævnt 
og  stadigt  Udflod  som  muligt,  og  paa  den  anden  Side  viser 
Erfaringen  ogsaa,  at  den  i  nogle  Tilfælde  kan  afstedkomme 
væsentlig  Skade  og  nødvendiggjøre  yderligere  operative  Ind- 
greb. I  et  af  de  af  Bu  11  refererede  Tilfælde')  viste  det  sig 
saaledes,  at  Pusudfloddet  gjennem  Incisionsaabningen  (i  8de 
Ribbensmellemrum  i  Axillen)  ikke  var  tilstrækkeligt,  der  blev 


*)  1.  c.  S.  19. 
*)  1.  c.  S.  438. 
»)  1.  c.  S.  41—42. 
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da  gjort  Indstik  i  Ilte  RibbeDftmellemruin  i  Skapulærliniea 
og  indlagt  et  elastisk  Rateter;  uagtet  det  i  dette  Tilfælde 
ikke  lykkedes  at  frelse  Patienten,  der  kort  efter  bukkede 
under  for  en  vidlfremskreden  Lungetuberkulose,  saa  gjorde 
dog  Oræningen  den  Nytte,  som  man  under  saadanne  Om- 
stændigtieder  overhovedet  turde  vente  af  den,  idel  den  afor 
en  væsentlig  Del  hindrede  Ophobning  af  Pus  i  det  bagre, 
nedre  Parti.  •  Ved  Punkturen  med  efterfølgende  Drænage 
behøver  man  ikke  at  frygte  for  Blødning  og  behover  ikke  at 
ta^'e  Hensyn  til  Bryslvæggens  Tykkelse ,  man  kan  uden 
Ulempe  anlægge  Fistlen  paa  den  nederste,  bageste  Del  af 
Brystkassen,  og  saa  længe  Passagen  gjennem  Røret  er  fri, 
vedligeholder  man  derved  bedst  et  stadigt  Udflod  af  Pusset, 
eflerhaanden  som  det  dannes,  for  saa  vidt  da  dets  Konsi- 
stens tillader  det  at  passere  Røret,  og  det  ikke  holdes  til- 
bage i  Udbugtninger,  der  først  kunne  tømmes  fuldstændigt 
ved  Udskylningen,  t  intet  af  de  Tilfælde,  I  hvilket  jeg  har 
set  denne  Operation  anvendt,  har  jeg  set  Fistlens  Belig- 
genhed paa  Brystkassens  bageste  Flade  volde  Patienten 
nogen  væsentlig  Gene  hverken  ved  Lejet  eller  under  Gangen. 
Heller  ikke  har  jeg  nogensinde  set  Mellemgulvets  Opadstigen 
under  Helingens  Gang  betinge  nogen  Vanskelighed  for  Pus- 
sets Udtømmelse,  Fistlen  bliver  noget  længere  og  mere  op- 
adrettet,  men  Udfloddet  hindres  ikke. 

Medens  det  er  Reglen  ved  Incisionen,  at  Blødningen 
ikke  er  meget  stærk  og  nogenlunde  let  at  standse,  er  der 
dog  paa  den  anden  Side  ogsaa  iagttaget  Tilfælde  nok,  i 
hvilke  den  har  været  særdeles  voldsom  og  meget  vanskelig 
at  standse.  Blødninger  fra  Pulsaaregrenene  i  og  imellem 
Musklerne  og  Fascierne  vil  man  som  oftest  uden  altfor  stor 
Vanskelighed  kunne  blive  Herre  over  ved  Underbinding,  og 
vælger  man  den  Fremgangsmaade  at  rive  Muskelbundterne 
fra  hinanden  med  stumpe  Instrumenter,  vil  man  vel  ogsaa 
for  største  Delen  helt  kunne  undgaa  dem;  ligeledes  vil  man 
ogsaa  som  Begel  kunne  sikre  sig  mod  en  Læsion  af  selve 
Arteria  intercostalls  ved  at  holde  sig  saa  vidt  mulig  midt  i 
Ribbensmellemrummet.  Hvad  man  derimod  aldrig  kan  sikre 
sig  fuldstændigt  imod,  er  at  komme  til  at  beskadige  en  af 
de  større  Grene  fra  den  nævnte  Piilsaare;  Blødningen  fra  en 
saadan  kan  være  meget  heftig,  at  underbinde  det  blødende 
Kar  i  Dybden  af  Saaret  er  som  bekjendt  næsten  umuligt, 
man  er  da  henvist  til  Tamponaden,  og  ofte  lykkes  det  først 
at  blive  Herre  over  Blødningen,  efter  at  Patienten  har  lidt 
et  meget  betydeligt  Blodtab.     At  et  saadant  ofte  kan  have 
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en  skjæbnesvanger  BetydDiog  under  en  langvarig  og  stærkt 
medtagende  Sygdom  er  indlysende.  Men  Biedolngen  kan 
ogsaa  betinge  Farer  af  en  anden  Art;  aaasnart  Blodet  kom- 
mer ind  i  £mpyembuien,  størkner  det  straz,  de  koagulerede 
Masser  er  meget  vanskelige  at  skaffe  fuldstændigt  bort,  naar 
de  ere  til  Stede  i  rigelig  Mængde,  hele  Massen  gaar  let 
over  i  Dekomposition,  og  Patienten  er  udsat  for  septikæmisk 
Infektion.  Prof.  BrQnniche,  som  selv  bar  mistet  to  Ptt. 
paa  denne  Maade,  fremhæver  stærkt  denne  Fare,  for  hvilken 
man  kun  er  meget  lidt  udsat  ved  Punkturmetoden. 

Endelig  skal  jeg  fremhæve  som  en  Fordel  ved  Punktur- 
metoden, at  -man  paa  den  Maade  har  meget  let  ved  at  regu- 
lere den  Hastighed,  hvormed  Pusset  strømmer  ud,  og  saa- 
ledes  at  undgaa  de  Farer,  som  en  altfor  pludselig  Trykfor- 
andring i  Brysthulen  kan  give  Anledning  til.  Ganske  sikkert 
strømmer  ved  Incisionen  den  ydre  Luft  ind  og  udfylder  del- 
vis det  Rum,  som  bliver  ledigt  ved  Vædskens  Udtømmelse, 
men  derfor  er  det  ingenlunde  rigtigt,  som  man  har  villet 
puastaa,  at  dette  Moment  skulde  »hindre  al  Kongestion  til 
Brysthulen  o;:  Lungesækken.*  Det  maa  nemlig  ikke  glem- 
mes, at  naar  Ansamlingen  har  naaet  en  betydeligere  Stør- 
relse, vil  den  som  Hegel  have  sammentrykket  Lungen  langt 
ud  over  Grænsen  for  dens  naturlige  Cvne  til  at  trække  sig 
sammen,  have  drevet  Mellemgulvet  nedad  og  hvælvet  Bryst- 
væggen ud,  den  vil  saaledes  komme  til  at  stiia  under  et 
meget  betydeligt  Tryk  (Kibbenenes  Elasticitet,  Mellemgulvets 
Sammentrækninger  o.  s.  v.),  som  ogsaa  giver  sig  tilkjende 
derved,  at  Pusset  sprøjter  ud  i  en  kraftig  Straale,  saasnart 
Hulen  aabnes,  og  den  ydre  Luft  trænger  selvfølgelig  først 
ind,  naar  Trykket  er  blevet  betydelig  formindsket  og  kommet 
ned  under  1  Atmosfæres  Tryk  (uoder  Indaandingen).  Jeg 
kan  derfor  ingenlunde  være  enig  hverken  med  Bull  eller 
medPeyrot*),  der  henregner  Frygten  for  Faren  ved  en  altfor 
pludselig  Udtømmelse  af  Empyemet  til  ide  overvundne  Vild- 
farelser,« tværtimod  er  det  indlysende,  at  Betingelserne  for 
en  Kongestion  til  Lungen  vilie  kunne  foreligge  ved  en  plud- 
selig og  hurtig  Udtømmelse  af  Ansamlingen,  og  som  Exempel 
paa,  hvilke  Farer  dette  Moment  kan  medføre,  skal  jeg  med- 
dele nedenstaaende  Tilfælde,  som  er  iagttaget  paa  Kommune- 
hospitalets 3dje  Afdeling,  og  som  Overlæbe  Trier  velvilligt 
bar  tilladt  mig  at  ofiTenlliggjøre. 


>)  Arch.  genér,  de  Medicin.    Jali  1876. 
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G.  A.,  26  Aar  gi..  SnedkersTend.  Indlagt  paa  KommnnehospltaleU 
3dje  Afdeling  V776.  —  Pt. ,  som  i  et  Par  Aar  havde  lldl  af  kroniske 
Bryattilfælde,  fik  1  Maj  1876  et  akut  Anfald,  begyndende  med  Kulde- 
rystelse. Ved  Indlæggelsen  fandtes  Perkossionen  stærkt  dæmpet  paa 
Tenstre  Bagflade  fra  Basts  til  midt  op  I  Regio  infraspln;  Besplratfonen 
og  Stemmeyibrationen  over  dette  Parti  stærkt  svækkede^  Stemmegjenlyden 
ved  dets  øvre  Grænse  ægofonlsk. 

Den  lOde  Juli  gjordes  Punktur  I  9de  Ribbensmellemrum  1  Llnea 
scapularts,  der  udtømtes  400  Kublkctm.  godt  og  rent  Pus.  De  stetosko- 
piske Fænomener  tabte  sig  derefter  noget,  men  naaede  hurtigt  igjen  den 
tidligere  Grad.  Han  befandt  sig  ganske  vel.  Den  30de  Joll  gjentogea 
Pnnkturen  paa  samme  Sted,  der  udtømtes  atter  400  Kubikctm.  fløde- 
agtigt  Pus,  der  denne  Gang  lugtede  af  Svovlbrinte  og  farvede  Koaglerne 
sorte.  Ogsaa  denne  Gang  naaede  Ansamlingen  hurtigt  Igjen  sin  tid- 
ligere Størrelse,  medens  Almenbeflndendet  holdt  sig  ganske  godt.  Der 
gjordes  derfor 

den  29de  Juli  Incislon 

i  9de  Hibbensmellemrum,  hvorved  anlagdes  et  4  Centimeter  langt  Saar, 
hvis  forreste  Spids  naaede  omtrent  til  den  bageste  Axlilærlinie.  Der  ud- 
flød et  Par  Hundrede  Kubikctm.  Pus,  hvorefter  foretoges  Udskylning  med 
Karboivand,  indtil  det  Udflydende  var  helt  klart  og  kun  svagt  blodfarvet 
Operationen  foretoges  under  Kloroform  narkose  og  strængt  antiseptisk. 
Perkussionen  var  umiddelbart  efter  Operationen  kun  i  ganske  ringe  Grad 
dæmpet  over  de  tidligere  matlydende  Partier.  Efter  Operationen  befandt 
han  sig  vel,  men  faa  Timer  efter  begyndte  han  at  faa  Feber.  Næste 
Morgen  ^ar  Temperaturen  naaet  op  til  39,a^,  Pulsen  100,  han  havde 
stærk  Hoste,  havde  opspyttet  omtrent  300  Kubikctm.  vandig,  blodig 
Vædske  med  enkelte  rustfarvede  Klatter.  Perkussionen  var  igjen  blevet 
mere  dæmpet,  omkring  Skulderbladets  nederste  Hjerne  hørtes  bronkøs 
Respiration  med  enkelte  fugtige  Railelyd.  Den  følgende  Dag  (den  31te) 
var  Temperaturen  naaet  op  til  40°,  Opspyttet  vedblev  at  Tære  rublglnøst, 
og  den  brotikose  Respiration  holdt  sig.  Fra  Lnngesækken  udflød  lotet 
Pus.  Endnu  den  3dje  Avgust  vare  Tegnene  paa  Lungebetændelsen  frem- 
trædende, men  Feberen  begyndte  at  tabe  sig,  den  næste  Dag  var  Tempe- 
raturen gaaet  ned  til  det  Normale,  og  han  befandt  sig  vel.  Samtidig 
var  Udfloddet  fra  Saaret  blevet  meget  rigeligt.  Pusset  sundt  og  godt,  der 
var  stetoskopiske  Tegn  paa  en  ringe  Luflansamllng  I  Lungesækken.  Det 
rigelige  Udflod  boldt  sig  i  nogle  Dage,  tabte  sig  derefter  under  stadig 
antiseptisk  Behandling.  Den  12te  Avgust  var  Udfloddet  fuldstændig 
standset  og  Saaret  lukket.  Den  8de  September  blev  han  udskrevet  1 
fuldstændigt  Velbeflndende;  der  var  kun  en  ringe  Dæmpning  af  Perkus- 
sionstonen  og  nogen  Svækkelse  af  Aandelyden  I  Regio  infrascapul. 

At  der  i  dette  Tilfælde  ved  den  hurtige  og  fuldstæDdige 
Udtønomelse  af  Ansarplingen  fremkaldtes  en  stærk  Tilstrøm- 
ning af  Blod  lil  Lungen  fremgaar  bl.  A.  af  det  rigelige 
meget  tyndtflydende  Opspyt,  som  begyndte  kort  efler  Opera- 
tionen. Det  samme  Fænomen  iagttages  som  bekjendt  ikke 
sjeldent  ved  Aspirationen  af  serøse  Exsudater,  naar  Vsdsken 
i  Lungesækken  staar  under  et  forholdsvis  højt  Tryk,  og  Ud- 
tømmelsen foregaar  hurtigt,  og  her  selvfølgelig  langt  lettere 
end  ved  Aabningen  af  et  Empyem  ved  Incision,  fordi  Luften 
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ikke  faar  Adgaog,  og  FormindskeUen  af  det  paa  Lungen 
hvilende  Tryk  altsaa  bliver  storre.  Man  har  vel  en  Tid 
villet  forklare  Oprindelsen  til  dette  Fænomen  denred,  at  der 
ved  Operationen  skulde  dannes  en  pieuro- bronkial  Fistel, 
gjennem  hvilken  en  Del  af  Exsodatet  blev  hostet  op,  men 
efter  en  kort  Diskussion,  til  hvilken  jeg  ogsaa  selv  har  ydet 
Bidrag  (v.  Ugeskr.  f.  Læger  3dje  R.  XIX  Nr.  19),  har  man 
opgivet  denue  Hypotese,  og  saa  godt  som  Alle  ere  nu  enige 
om  at  betragte  det  omtalte  Fænomen  som  fremkaldt  ved 
den  pludselige  Trykforandrin^  i  Brysthulen.  Kongestionen 
til  Lungen  havde  imidlertid  i  det  her  meddelte  Tilfælde  en 
yderligere  Følge,  idet  der  hurtigt  udviklede  sig  en  akut 
Lungebetændelse.  Det  viste  sig  rigtignok  her,  at  denne 
Komplikation  ikke  indvirkede  paa  det  endelige  Cdfald,  idet 
ikke  blot  Lungebetændelsen  hævedes  efter  faa  Dages  Forløb, 
men  ogsaa  Empyemet  helbrededes  paafaldende  hurtigt;  men 
et  saa  heldigt  Forløb  kan  man  ikke  regne  paa  i  alle  Til- 
fælde, og  i  et  hvert  Fald  staa  vi  her  overfor  et  Moment, 
som  kræver  Hensyntagen. 

Efter  saaledes  at  have  betragtet  Fordelene^)  ved  Punk- 
turen  med  efterfølgende  Drænage,  skulle  vi  vende  os  til  de 
Mangler,  der  klæbe  ved  denne  Operationsmetode.  Disse 
koncentrere  sig  hovedsagelig  om  et  enkelt  Punkt,  det  nemlig, 
at  Eisudatets  Konsistens  ofte  ikke  tillader  det  at  passere 
g)ennem  Hør  af  den  Tykkelse,  som  der  kan  være  Tale  om 
at  benytte.  Det  er  navnlig  ved  de  friske  Tilfælde,  at  Eilsu- 
datet  danner  en  jævn,  ikke  særdeles  tyktflydende  Vædske; 
det  er  ogsaa  for  disse  Tilfælde,  at  Punkturmetoden  særlig 
passer,  og  Indikationen  stiller  man  efter  Prøvepunklurens 
Udvisende.  Indeholder  Ansamlingen  derimod  afstødte  Pseu- 
domembraner,  Koagler,  Klumper  og  Tjavser  af  pusinfiltrerede 
Masser,  som  ikke  kunne  passere  et  forholdsvis  snevert  Rør, 
er  man  selvfølgelig  henvist  til  Incisionen,  der  skaffer  bedre 
Plads  for  Udskillelsen.  Det  maa  imidlertid  ikke  glemmes, 
at  denne  sidste  Bemærkning  kun  gjælder  om  den  første  Tid 
efter  Inelsionen.  Det  er  nemlig  kun  sjeldent,  at  Sygdommen 
forløber  saa  hurtigt,  at  Hulen  har  lukket  sig,  samtidig  med, 
at  Saaret  er  lægt.     1  Almindelighed  trækker  Suppurationen 

^)  Naar  maD  dertil  ogsaa  bar  villet  regne,  at  Aaboingea  1  Brystvæggen 
er  mindre  end  ved  Incisionen,  og  Faren  for  Infektion  gjennem  for- 
dærvet Luft  som  Følge  beraf  mindre,  saa  har  dette  næppe  Meget 
paa  sig,  idet  Incisionen  na  nssten  altid  udføres  strængt  anilspptisk, 
og  Faren  for  Dekomposition  af  Exsudatet  Ingenlunde  staar  I  direkte 
Forhold  tU  Mængden  af  den  Indtrængende  Luft 
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i  Langdrag,  Aabniogen  forsDævrea  og  ofndannea  til  en  Piatel, 

kort  aagt,  mao  er  efter  nogen  Tids  Forløb  kommet  til  det 

samme  Punkt  som  efter  en  Punktur  med  erterfølgende^Orænage, 

det  nemlig,    at  man   har  eo  Fistel,    der  netop  tillader  det 

Rør,  man  har  holdt  liggende  inde,  at  passere,  og  soro  man 

ofte  har  meget  Besvær  med  at  holde  aaben.    I  begge  Tilfælde 

kan  man  derfor  blive  nødt  til  at  gribe  til  de  samme  Midler 

for  at  holde  sig  Adgangen  til  Hulen  aaben,  ved  dem  begge 

kan   Anvendelsen   af  Pressesvamp,    dilatatoriske  Bougier  ja 

endo^    fornyede   Incisioner   blive    nødvendig.      Delte    er  et 

Punkt,  hvis  Betydning  man  ikke  maa  overse  ved  Opgjørelsen 

af  de  indikationer,  som  skulle  være  bestemmende  for  Valget 

af  Operationsmetoden. 

(Sluttes.) 


Nye  Bøger. 


■  Om  antiseptisk  Ghirurgit.  Af  Dr.  John  Bishop. 
Paa  Dansk  ved  Reservechirurg  Pauli  i.  Reitzels  Forlag. 
30  Sider. 

Allerede  i  lang  Tid  har  Lister^s  Avtoritet  domineret 
Læren  om  Saarbehandlingen,  og  trindtom  ere  Kirurg  rne 
traadte  i  hans  Fodspor,  i  den  Grad  endog,  at  de  minutiøst 
Skridt  for  Skridt  have  fulgt  de  vexlende  Anvisninger  under 
Melodens  fremadskridende  Udvikling.  Det  har  imidlertid 
derfor  ikke  været  saa,  at  Liste r*s  Metode  har  været  for- 
skaanet  for  Angreb,  tværtimod  har  man  fra  forskjellige  Sider 
fremhævet  Ensidigheden  og  Crigtigheden  af  den  Teori,  som  bar 
ligget  til  Grund  for  den,  ligesom  man  ogsaa  i  Henhold  dertil 
bar  betegnet  enkelte  Momenter  af  den  komplicerede  Forbin- 
dingsakt  som  baade  i  og  for  sig  og  i  deres  indbyrdes  Række- 
følge uvæsentlige  og  ligegyldige.  Hvad  derimod  Ingen  betvivler, 
er,  at  den  i  det  Væsentlige  rammer  det  Rette,  og  dens  store 
Betydning  for  Saarbehandlingen,  navnlig  hvor  slette  hygiej- 
niske Forhold  foreligge,  er  almindelig  anerkjendt. 

Den  foreliggende  lille  Bog  giver  i  en  sammentrængt 
Form  en  kort  Oversigt  over  den  antiseptiske  Behandling, 
saaledes  som  den  anvendtes  af  Lister  i  Murts  1876.  Den 
indeholder  indenfor  sit  begrænsede  Omraade  de  væsentligste 
Anvisninger  med  Hensyn  til  den  antiseptiske  Metodes  Teknik 
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og  dens  ADTendelsesmaade  i  forskjellige ,  speclelte  Tilfalde. 
Vi  tro  derfor,  at  den  ikke  blot  vil  opfylde  sit  nærmeste 
Øjemed  »at  give  de  medlcinake  Studerende,  der  ^øre  Tje- 
neate  paa  Hospitalerne,  en  kortfattet  Vejledning  i  praktisk 
Antiseptik«,  men  vil  ogsaa  kunne  tjene  mangen  Læge  som 
en  god  Ledetraad  ved  hans  kirorgiske  Virksombed. 


Det  sjaellaftilske  Jftnbaieselskaks  SygekasM« 


Bekjendlgjørelsen  om  den  ledige  Lægepost  ved  denne  Syge- 
kasse giver  nær  Anledning  til  nogle  Bemærkninger  om  Læge- 
forholdet ved  vore  Sygekasser,  en  Sag,  der  allerede  oftere 
har  været  fremdraget  i  Ugeskriftet,  sidste  Gang  i  Referatet 
af  det  almindelige  danske  Lægemødes  Forhandlinger  i  1875. 
I  sit  Indledningsforedrag  om  tLægernes  Forhold  til  Syge* 
kasserne*  fremhævede  Dr.  Jul.  Petersen  Spørgsmaalets 
Betydning  i  social  Renseende.  Sygekasseinstitutionens  vel- 
signelsesrige  Frugter  forskjertsedes  for  Øjeblikket  for  en 
stor  Del  ved  de  Misligheder,  der  klæbede  ved  Lægeforholdets 
Ordning  og  navnlig  ved  Lægens  overordentlig  slette  Be- 
talingsvilkaar.  I  Sygekasseinstitutionens  Begyndelse  vare 
Lægerne  af  filantropiske  Bevæggrunde  gaaede  ind  paa  at 
støtte  den  ved  at  gjørc  Arbejdet  i  Virkeligheden  gratis,  og 
kun  for  at  hæve  Medlemmernes  Selvfølelse  modtage  en  Skin- 
betaling, men  nu  havde  Institutionen  efterhaaliden  udviklet 
sig  til  et  saadant  Omfang,  al  mange  yngre  Lægers  Hoved- 
virksomhed kunde  blive  Sygekassepraxis.  Den  fortsatte  Skin- 
betaiing  førte  nu  næsten  med  Nødvendigbed  til,  at  disse 
Læger  maatte  behandle  Sygekassevirksomheden  med  altfor 
liden  Interesse  og  bestandig  søge  at  faa  fat  paa  andet 
Erhverv.  Der  kom  derfor  aldeles  ingen  Fasthed  i  Læge- 
forholdet, den  første  Betingelse  for  en  frugtbringende  Læge- 
virken,  Tilliden,  kunde  ikke  komme  tilstede  ved  den  idelige 
Skiften  af  Læge.  Der  var  store  Sygekasseinstitutioner  i 
Kjøbenbavn,  hvis  Bestyrelse  var  saa  hensynsløs  mod  Med- 
lemmerne, at  den  lod  dem  skifte  Læge  flere  Gange  aarlig; 
der  var  andre,  som  ikke  havde  undset  sig  ved  at  udbyde 
Lægeposten  til  ligefrem  Licitation.  Den  Sygekaése- 
institution,  som  for  nogle  Aar  siden  behandlede  ikke  blot 
Lægerne  men  ogsaa  sine  egne  Medlemmer  paa  en  saa- 
dan  Maade,  var  en  af  dem,  der  netop  baade  kunde  og  burde 
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gaa  i  Spidsen  for  en  Beatræbelse  efter  at  ordne  Lægefor- 
holdet paa  en  anstændig  Maade,  det  var  Bestyrelsen  af  det 
sjæliaodske  Jærobaoeselskabs  Sygekasse,  altsaa  en  Sygekasse, 
der  ikke  som  saa  mange  smaa  paa  ren  Selvhjælp  grundede 
Arbejderkasser  manglede  de  nødvendige  Pengemidler,  men 
har  en  solid  Medhjælp  fra  det  store  Jærnbaneselskab  i 
Hyggen. 

Ved  sin  Bekjendtgjørelse  i  disse  Dage  har  denne  Syge- 
kasses Bestyrelse  vist,  at  den  endnu  ikke  er  kommet  til 
synderlig  bedre  Erkjendelse  af  denne  Samfundsopgave:  Den 
vil  ansætte  en  Læge  for  Kjøbenhavns  og  Omegns  Distrikt 
med  en  Gage  af  1600  Kroner,  inklusive  Befordrings- 
udgifter; Lægen  skal  af  denne  Gage  lønne  en  Medhjælper 
o:  en  anden  Læge,  som  overtager  en  Del  af  Interessenterne. 
Efter  hvad  vi  erfare,  bestaar  dette  Sygedislrikt  af  omtrent 
400  faste  Bestillingsmænd  med  deres  Familier  og  desuden 
omtrent  100  Dagarbejdere,  som  ogsaa  have  Ret  til  Læge- 
hjælp. Paa  Grund  af  de  meget  betydelige  Afstande  mellem 
Interessenternes  Bopæle  (Kjøbenhavn  med  Forstæder,  Vigers- 
lev, Lyngbyvejens  Skæringspunkt  med  Nordbanen  o.  s.  v.)  vil 
ingen  Læge  kunne  overkomme  hele  dette  Distrikt,  hvad  Be- 
styrelsen jo  ogsaa  har  erkjendt,  idet  den  vil  huve  to  Læger. 
Disse  to  Læger  ville  saaledes  hver  kunne  faa  2 — 300  Fa- 
milier at  varetage,  og  skal  dette  ske  paa  en  fyldestgjørende 
Maade,  vil  det  især  i  Betragtning  af  de  meget  store  Af- 
stande ogsaa  ved  en  Tvedeling  af  Distriktet  lægge  Beslag 
paa  den  største  Del  af  vedkommende  Læges  Tid  og  Arbejds- 
kraft. Dette  Arbejde  skal  han  udføre  for  en  Gage  af  800 
Kroner,  af  hvilke  oven  i  Kjøbet  en  Del  vil  medgaa  til  Be- 
fordringsudgifter. Det  er  os  nu  ganske  sikkert  belgendt,  at 
en  Del  af  de  bedre  stillede  blandt  Interessenterne  enten  ikke 
benytte  Sygekasselægen  eller  ikke  benytte  ham  uden  at 
honorere  ham  særskilt,  men  dels  er  det  højst  usikkert,  i 
hvilket  Omfang  dette  finder  Sted,  og  dels  vil  dette  Moment 
neppe  have  en  saadan  Betydning,  at  det  i  nogen  væsentlig 
Grad  vil  kunne  influere  paa  det  ovenfor  fremstillede  Forhold. 
Skulde  Kassens  Bovedlæge  ville  forsøge  at  lyælpe  lidt  paa 
sig  selv  ved  at  lade  det  gaa  ud  over  Assistenten,  saa  meget 
værre  1  Denne  Bestemmelse  om  en  Medhjælper,  der  kan  an- 
tages og  afskediges  hvad  Øjeblik  det  skal  være,  er  over- 
hovedet maaske  det  alleruheldigste  Moment  i  hele  den  uhel- 
dige Ordning,  og  det,  der  klarest  viser  Bestyrelsens  mærke- 
lige Opfattelse  af  Lægegjerningens  Betydning. 

Det  er  ikke  vor  Hensigt  med  disse  Linier  at  ville  for- 
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riDge  Lægestaodens  Interesse  for  SygekasseiDStitatioDea  i 
det  Bele,  tværtimod  maa  det  haabes,  at  Lægestaoden  ogaaa 
i  Fremtiden  vil  vise  sin  Redebonhed  til  at  bidrage  Sit  til 
at  bringe  Seivbjælpsbestræbelsen  fremad  paa  dette  Omraade, 
en  Redebonhed,  der  ogsaa  fandt  et  smukt  Ddtryk  ved  Dis- 
kussionen paa  den  almindelige  danske  Lægeforenings  oven* 
omtalte  Møde  og  ved  den  Resolution,  hvormed  Diskussionen 
afsluttedes.  Det  er  netop  selve  Sagens  Tarv  vi  have  for 
Øje,  naar  vi  advare  Sygekassernes  Bestyrelser  mod  at  for- 
rykke Lægestandens  Forhold  til  Institutionen.  En  af  de 
væsentligste  Bensigter  med  Sygekasseinstitutionen  har  Jo  netop 
været  at  skaffe  Arbejderen  den  store  Fordel  af  et  fast  For- 
hold til  hans  Læge,  et  Forhold,  der  for  Lægen  muliggjør 
et  nøjere  Kjendskab  til  hans  Klient  og  dennes  Familie  og 
betinger  Udviklingen  af  den  gjensidige  Tillid,  hvorpaa  Læge- 
gjerningens  Resultater  i  saa  høj  Grad  bero;  men  Læge- 
standen har  ved  sin  Interesse  og  Sympati  for  denne  Sag 
ogsaa  haft  videregaaende  Tanker,  idet  den  har  ment,  at 
Lægen  i  dette  Forhold  vilde  kunne  virke  kraftigere  for  en 
Forbedring  af  den  private  Bygiejne,  et  Moment,  som  baade 
i  de  Paagjældendes  og  i  hele  Samfundets  Interesse  ikke  kan 
betones  stærkt  nok,  ligesom  den  ogsaa,  saaledes  som  det 
navnlig  er  kommet  til  Orde  i  Dr.  Jul.  Peterson's  inter- 
essante Afhandlinger  om  dette  Æmne,  har  troet  i  dette  For« 
hold  at  faa  Lejlighed  til  paa  andre  Maader  at  vise  sig  som 
Arbejderens  sande  Ven.  En  Underkjendelse  af  Lægegjer- 
ningens  Betydning,  som  viser  sig  i  den  Maade,  hvorpaa  det 
desværre  er  blevet  en  altfor  hyppig  Skik  at  søge  en  Læge 
og  honorere  hans  Arbejde  i  Sygekassens  Tjeneste,  kan  kun 
bidrage  til  at  tilintetgjøre  disse  Forhaabninger,  og  de  Ulemper, 
en  saadan  Fremgangsmaade  kan  forvolde,  ere  kun  altfor 
nærliggende.  Man  udsætter  sig  i  høj  Grad  for,  at  det  ikke 
er  de  bedste  Kræfter,  man  drager  til  sig,  man  udsætter  sig 
for  en  hyppig  Skiften  af  Læge  og  for  en  af  Forholdene 
nødvendiggjort  ufuldstændig  Besørgelse  af  et  i  Følge  Sagens 
Natur  vidtløftigt  og  brydsomt  Arbejde.  En  Bestyrelse  af  en 
Sygekasse,  der  gjør  sig  skyldig  i  en  saadan  Fejl,  kan  derfor 
tilvisse  ikke  siges  at  have  varetaget  sine  Interessenters  Tarv. 


VflE.  f.  Lacar.  8.  1.  28.  Så.  Ur.  27. 
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IftavphiH  Lidvig  den  Syttendes  Død. 

Efter  Dr.  A.  Gorllea  1  gaxette  des  h6plUux  (No?br.  1876)  ved  fi.  F. 


1/esault  var  født  1744  og  døde  1795.  Da  man  nylig  har  bsdret  hans 
Minde  ved  I  bana  Fødeegn  at  oprejse  en  Mlndeatøtte  for  hamy  har  dette 
givet  Anledning  til,  at  de  nærmere  Omslændigtieder  ved  den  unge 
Danphina  Død  ere  hjemfaldne  til  Historien.  Tilsynet  med  Danphln  var 
nemlig  l  Templefængslet  overdraget  til  De  s  au  i  t  Romanerne,  Krønike- 
fabrikkerne'og  Advokaterne  have,  for  at  more  Publikum,  eller  fordi  det 
passede  i  deres  Kram,  kastet  sig  over  dette  Stof  og  forvansket  det,  enteo 
af  Uvidenhed  eller  af  andre  Grunde.  Det  lian  derfor  Ikke  være  af  Vejen 
at  optage  det  igjen  1  den  rette  Belysning  og  udlede  Sandheden  af  auten- 
tiske Dokumenter. 

Loula  Charlesy  Hertug  af  Normandletf  var  den  tredje  af  Ludvig 
den  Sextendes  og  Marie  Antoinettes  fire  Børn.  Da  hans  ældre 
Broder  døde  i  1789,  fik  han  Titel  af  Dauphln.  Naar  man  undtager  den 
ældste  Datter,  Marie  Therese,  som  døde  73  Aar  gammel,  vare  alle 
Børnene  af  skrøbeligt  Helbred,  som  hyppigt  gjorde  Krav  pea  Tilsyn  af 
Brunler,  deres  sædvanlige  Læge.  De  alvorlige  Begivenheder  I  Veraailles 
og  Paris,  Kongens  og  hans  Families  Flugt,  Paagribeiae  og  Fængsling  i 
Tempie,  bidrog  ikke  lidet  til  at  ryste  det  unge  Barns  allerede  1  Forvejen 
svage  Konstitution.  Den  30de  Juni  1792  var  han  allerede,  i  en  Alder  af 
7  Aar,  Ikke  længere  Dauphln  af  Frankrig.  Han  hed  nu  »det  lille  Veto«, 
og  man  havde  pyntet  ham  med  den  rade  Jakobinerhue.  Nogle  Uger 
derefter  maatte  han,  den  13de  Avgust,  indtræde  i  Fængslet  1  Tempie, 
for  ikke  mere  I  levende  Live  at  forlade  det  Der  blev  han,  som  be- 
kjendt,  overgivet  i  Pleje  til  Rebslager  Simon  (Medlem  af  Kommunen) 
og  dennes  Kone.  Barnet  var  magert,  blegt,  lymfatlsk.  Man  havde  ladet 
ham  mangle  Luft  og  Bevægelse,  og  han  fik  en  grov  og  utilstrækkelig 
Kost.  Hans  Bevogtere  akaanede  ham  hverken  for  raa  Medfart  eller  ålet 
Behandling.  1  Begyndelsen  af  Maj  1793  blev  han  syg,  fik  Feber  og  et 
Sting  i  Siden.  Dronningen  lod  stille  et  Forlangende  om,  at  man  skulde 
sende  Brun  I  er  til  Barnet,  Idet  B.  1  Lykkens  Dage  stod  1  Forbindelse 
med  den  kongelige  Familie  1  figenskab  af  Børnelsege.  1  Stedet  for 
Brun  ler  aendte  Kommunen  den  9de  Mi^  Lægen  Thierry,  aom  var 
den  almindelige  Fængselslæge  for  Selnedepartementet  og  havde  været 
raadgivende  Læge  hos  den  kongelige  Familie  siden  1780.  I  flere  Uger 
kom  Thierry  hver  Dag  for  at  se  til  den  unge  Patient  og  aflagde  Regn- 
skab for  sine  Beaøg  til  Brun  ler.  Den  følgende  Maaned  vendte  Tll- 
fældeoe  tilbage,  men  mindre  heftige.  Der  alog  sig  en  Kompllkatioa  tU, 
nemlig  et  Brok,  aaaledes  som  der  flndes  optegnet  Kommunens  Gene- 
ralraadsforhandlioger  under  Ilte  Juni  1793.  Thierry  forlangte,  at 
man  skolde  give  ham  en  Bandagist  til  Hjælp,  og  Barnet  blev  besøgt  af 
RBngselsbandaglsten  Plpelet.  Den  3dje  Juli  blev  Barnet  skilt  fn  bId 
Moder.  Den  unge  Fange  kom  sig  imidlertid  en  Smule.  Saa  begyndte 
Simon  igjen  med  sin  slette  Behandling;  han  nødte  Barnet  til  at  drikke 
og  apise  over  Evne.  Deraf  opstod  Fordøjelseaforstyrrelser,  som  medførte 
et  nyt  Ildebefindende  paa  fire  Dage.  Den  16de  Oktober  havde  Marie 
Antoinette  lagt  sit  Hoved  paa  Skafottet,  hvor  Ludvig  den  Sex- 
ten de  9  Maaneder  før  var  gaaet  forud  ior  hende.  Den  unge  Fange  var 
uvidende  om  sin  Moders  Skæbne.  Den  5te  Januar  1794  blev  Simon 
skilt  ved  Bestillingen  med  at  passe  paa  Dauphln  og  maatte  dele  Lod  med 


427 


Robesplerre  paa  Skafottet  den  10de  Thermldori  hans  Kone  maatte  I 
1819  dø  i  Hospitalet  for  Uhelbredelige.  Simoo  blev  aOøst  af  to  aodre 
Vogtere. 

Deo  31  te  Marts  1795  vare  Lasne  og  Gomin  blevne  udnævnte  Ul 
Daophins  Vogtere  og  havde,  saa  vidt  som  deres  Stilling  og  Begiven- 
hederne tillod,  søgt  at  mildne  Skæbnen  for  den  unge  Forældreløse.  Sex 
Uger  derefter,  den  4de  Maj,  meddelte  de  1  deres  Rapport,  at  ^den  lille 
Capet«  var  utilpas.  Anden  Dagen  derefter,  Onsdagen  den  6te  Maj,  ud* 
nævnte  Konventets  almindelige  Sikkerhedskomité  Desault,  Overlæge 
ved  l'hospice  de  rHumanité,  til  at  tage  sig  af  Barnet  og  besøge  det  1 
Overværelse  af  dets  Bevogtere.  Desault  erklærer,  at  Barnet  lider  af 
skrofuløs  Svaghed;  Barnet  har  en  bleg,  jordfarvet  Hud,  en  krumbøjet 
Figur,  en  vaklende  Gang,  er  mat  og  magert;  dog  findes  ingen  Øjensyg- 
dom eller  Hudlidelse;  endvidere  Svulst  af  Leddene.  Han  anser  Sygdom- 
men for  alvorlig,  foreslaar  Flytning  ud  paa  Landet,  og  foreskriver. et 
Afkog  af  Humle,  som  skal  tages  skef nidvis  hver  halve  Time  fra  Kl.  6 
om  Morgenen  til  Kl.  8  om  Aftenen.  Ved  hans  andet  Besøg  den  7de  Møj 
(18  floreal)  Kl.  9  om  Morgenen  tilføjer  han  til  denne  Behandling  Ind- 
gnidning  med  et  flygtigt  Alkali.  Sygdommen  tager  hurtigt  til,  gjør  for- 
uroligende Fremskridt,  Svækkelsen  er  overordenlig,  Gangen  ynkelig  og 
amertefuid;  Barnet  slæber  sig  frem,  støttet  ved  La  sne*  s  Arme,  som, 
for  at  skaffe  ham  Luft  bærer  ham  snart  ud  paa  Taarnets  Altan,  snart 
ud  i  den  lille  Gaard.  Efter  U  Dages  Fortsættelse  af  denne  temmelig 
simple  Behandling  var  der  ingen  Bedring  i  fysisk  Henseende,  men  1 
sjælelig  Retning  befandt  Barnet  sig  bedre,  idet  det  følte  Indtrykket  af 
bedre  Omgivelser.  Den  29de  Maj  gjør  Desault  ved  sit  sædvanlige 
Besøg  Kl.  9  om  Morgenen  ingen  Forandring  i  Behandlingen;  han  ser 
igjen  til  den  unge  Patient  den  næste  Dag.  Dette  blev  hans  sidste  Besøg ; 
thi  han  var  selv  syg  og  bukkede  under  den  1ste  Juni.  Indtil  den  4de 
Juni  modtog  Danpbin  intet  Lægebesøg.  Fredagen  den  6te  Juni  blev 
Pelletan,  Overkirurg  paa  det  store  •l'hospice  de  THumanité*,  hvorhen 
afløste  Desault,  af  den  almindelige  Sikkerhedskomité  udnævnt  til  at 
fortsætte  Lægetilsynet  med  Patienten,  og  besøgte  ham  om  Eftermiddagen. 
•Jeg  fandt  Barnet,*  skriver  han  i  1817,  -i  en  saa  slet  Tilstand,  at  jeg 
øjeblikkelig  forlangte,  at  der  skulde  gives  mig  en  anden  Mand  af  Faget 
ved  Siden,  for  at  lette  mig  for  en  Byrde,  som  jeg  ikke  vilde  bære  alene.« 
Han  forlangte,  at  der  skulde  skaffes  Barnet  Luft,  at  man  skulde  afskaffe 
den  Vlndnesskærm ,  som  udelukkede  Dagslyset.  Dette  gjorde  man  og 
flyttede  den  lille  Patient  ind  i  et  andet  Værelse.  Gomin  bar  ham  i 
sine  Arme,  og  det  lod  sig  ikke  gjøre  uden  Smerter;  men  han  befandt 
•Ig  bedre.  Pelletan  forandrede  ikke  Desault  s  Behandling,  men  han 
lagde  Lnft  og  Sol  til.  Den  6te  Juni  foretog  Lasne  Indgnldninger  med 
Ammoniak  paa  h^re  Knæ  og  venstre  Haand.  Pelletan  gjorde  sit  Be- 
søg KL  8Vi  og  fandt  Patienten  urolig;  han  lod  ham  faa  Suppe  og  nogle 
Kirsebær. 

Søndagen  den  6de  Juni  (19  prairlal)  gav  den  almindelige  Sikker- 
hedskomité, i  Henhold  til  Pelletans  Forlangende  ham  til  Hjælp 
J.  B.  Eng.  Dumangin,  Overlæge  ved  l'hospice  de  TUnité  (Charlie)  og 
forhen  Professor  af  Fakultetet.  Efter  lodgnidningerne  var  Barnet  be- 
svimet, og  de  2  Læger  erklærede,  at  Tilstanden  var  fortvivlet;  de  for- 
langte, at  man  skulde  tllstaa  ham  en  Sygepasser.  Den  almindelige 
Sikkerhedskomité  gik  i  Begyndelsen  ind  paa  dette  Forlangende,  men 
opsatte  Igjen  Afgjørelsen.  Struben  var  tør.  Svælget  brændende^  om 
Aftenen  var  der  en  ringe  Bedring,  Hudfarven  noget  mere  klar,  Blikket  liv- 
ligere. Stemmen  stærkere.     Ingen  var  tilstede  hos  den  Syge  om  Natten^ 
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Mandagen  den  8de  Juni  gjorte  Pelletan  sit  Besøg  Kt.  8  om  MorgeoeD 
og  faodt  en  betydelig  SYSkJceUe;  Du  mangin  kom  Kl.  11.  Sundhedabulle- 
tinen  lød  meget  slet.  Dauphin  havde  Hallucinationer,  troede  [at  høre 
Musik;  Aandedrættet  var  tungt,  Blikket  avæyende,  Hovedet  var  sunket 
ned  paa  Vogteren  Lasnes  Bryst.  Kl.  2V4  udaandede  han,  10  Aar, 
2  Maaneder  og  12  Dage  gammel,  I  Lasnes  Arme.  Den  næste  Dag, 
Tirsdagen  den  9de  Juni  1795  (21  pralrial  an  3)  bekjendtgjorde  den  al- 
mindelige Sikkerhedskomité  ved  sin  Sammenkomst,  at  aCapets  Søn 
var  død  1  Gaar,  som  en  Følge  af  en  Svulst  paa  venstre  Knæ  og  højre 
Haandled.  Den  9de  Juni  synede  4  Medlemmer  af  den  almindelige  Sik- 
kerhedskomité Liget  og  bevidnede  Dødsfaldet.  Fire  Læger  bleve  ud- 
nævnte for  at  foretage  Obduktionen,  og  man  finder  den  legale  Beskri- 
velse deraf  1  aGaxette  national  ou  Moniteur*  for.  23de  pralrial  an  3. 
Dette  Dokument  er  af  saa  stor  Betydning,  at  det  forbener  at  gjenglves 
Ord  til  andet. 

Protokol,  optagen  angaaende  Obduktion  af  Liget  af  den  afdøde 
Louta  Capets  Søn,  afholdt  1  Taarnet  1  Temple  Kl.  11  f .  M. 

•VI  Undertegnede,  Jean  Baptiste  Eugenie  Dumangln,  Over- 
læge ved  Hospitalet  >de  TUnité^  og  Philippe  Jean  Pelletan,  Over- 
kirurg ved  det  store  Hospital  »de  THumanité* ,  1  Forbindelse  med  Bor- 
gerne Nicolas  Jeanroy,  forhenværende  Professor  ved  den  medicinske 
Læreanstalt  1  Paris,  og  Pierre  La  s  sus.  Professor  1  den  legale  Medicin 
ved  den  medicinske  Læreanstalt  1  Paris,  ere  traadte  sammen  I  Følge 
en  Bestemmelse  af  Natlonalkonventets  almindelige  Sikkerhedskomité  af 
Gaarsdatum,  undertegnet  Bergoing,  Formand,  Gourtols,  Gauthler, 
Pierre  Guyomard,  for  at  skride  til  1  Forening  at  foretage  Obduktion 
af  Liget  af  den  afdøde  Louis  Capets  Søn;  hvad  der  er  foregaaet  paa 
følgende  Maade; 

Efter  at  vi  alle  Fire  vare  ankomne  Kl.  11  f.  M.  ved  Temple's  yderste 
Port,  blev  vi  der  modtagne  af  Kommissærerne,  som  førte  os  ind  i  Taarnet. 
Efter  at  vi  vare  komne  op  i  den  anden  Etage  gik  vi  ind  1  en  Lejlighed 
der,  og  1  det  andet  Værelse  af  denne  fandt  vi  I  en  Seng  Liget  af  et 
Barn,  der  forekom  os  at  have  haft  en  Alder  af  10  Aar,  hvilket  Kommis- 
særerne have  sagt  os  at  være  Liget  af  den  afdøde  Louis  Capets  Søn, 
og  hvilket  to  af  os  have  gjenkjendt  at  være  det  Barn,  som  de  i  nogle 
Dage  have  haft  under  Tilsyn.  De  føromtalte  Kommissærer  have  erklæret 
08,  at  dette  Barn  var  afgaaet  ved  Døden  den  foregaaende  Dags  Efter- 
middag henimod  Kl.  3,  hvoroæst  vi  have  søgt  at  bevidne  Dødstegnene. 
Disse  have  vi  fundet  karakteristiske,  nemlig  universel  Bleghed,  Kulde 
over  hele  Legemet,  Stivhed  af  Lemmerne,  matte  Øjne,  de  sædvanlige 
violette  Pletter  paa  Ligets  Hud,  og  1  Særdeleshed  en  begyndende  For- 
raadnelse,  fremtrædende  paa  Underlivet,  Pungen  og  Indersiden  af  Laa- 
rene.  Vi  have  bemærket,  førend  vi  skred  til  at  aabne  Liget,  en  almin- 
delig Magerhed,  saadan  som  man  kalder  for  Marasmus.  Underlivet  var 
1  overordentlig  Grad  udspændt  og  opdunset.  Paa  den  indvendige  Side 
af  det  højre  Knæ  have  vi  bemærket  en  Svulst,  uden  Forandring  af 
Hudens  Farve,  og  en  anden  Svulst  af  mindre  Omfang  paa  den  nederste 
Ende  af  Spolebenet  nærved  det  venstre  Haandled.  Knæsvulsten  inde- 
holdt omtrent  2  Unzer  graaagtig,  purulent  og  lymfatisk  Vædske,  som 
laa  mellem  Beohinden  og  Musklerne;  den  ved  Haandleddet  indeholdt  en 
Vædske  af  lignende  Natur,  men  mere  tyk. 

Ved  Aabningen  af  Bughulen  udflød  der  ikke  mere  end  1  Pint  poru- 
lent-serøs  Vædske,  der  var  gulbrun  og  meget  stinkende.  Tarmene  vare 
opblæste,  blege,  med  Sammen voxnlnger  saavel  lodbyrdes  som  til  Bag- 
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væggeo ;  de  tåre  oversaaede  med  en  stor  Mængde  TnberUer  af  forskjel- 
lig  Størrelse,  som  Ted  at  aabnes  fremyiste  det  samme  Stof,  som 
indeholdtes  i  de  udvendige  Aflejringer  paa  Knæet  og  Haandleddet.  Tar- 
mene, aabnede  i  hele  deres  Længde,  vare  indvendigt  meget  sande  og 
indeholdt  ikke  mere  end  en  ringe  Mængde  galdeagtigt  Stof.  Maven 
fremlwd  samme  Tilstand ;  den  var  sammenvoxet  med  alle  de  omliggende 
Dele,  bleg  paa  Udsiden,  oversaaet  med  smaa  lymfatiske  Tuberkler,  som 
lignede  de  andre  paa  Tarmenes  Overflade;  dens  indvendige  Hinde  var 
sund,  saavelsom  Pylorus  og  Spiserøret.  Leveren  var  sammenvoxet  med 
sin  Konvexitet  til  Mellemgulvet,  med  sin  Konkavitet  til  de  tilstødende 
Indvolde,  dens  Væv  var  sundt,  dens  Størreise  som  sædvanligt.  Galde- 
blæren  middelmaadigt  opfyldt  af  meget  mørkfarvet  Galde.  Milten,  Bug- 
spytkjertlen.  Nyrerne  og  Blæren  vare  sunde.  Nettet  og  Krøset  manglede 
Fedt  og  vare  besatte  med  lignende  lymfatiske  Tuberkler  som  de  oven 
omtalte.  Lignende  Knuder  vare  indstrøede  i  Bughinden  og  over  Mellem- 
gulvets underste  Flade.    Denne  Muskel  var  sund. 

Lungerne  adhærerede  paa  hele  deres  Overflade  til  Lungesækken, 
Mellemgulvet  og  fljærtesækken;  deres  Væv  var  sundt  og  uden  Tuberkler, 
kun  omkring  Luftroret  og  Spiserøret  forekom  nogle  enkelte. 

fljærtesækken  indeholdt  den  sædvanlige  Mængde  af  serøs  Vædske; 
HJærtet  var  blegt,  men  i  naturlig  Tilstand. 

HJæmen  og  dens  Hinder  var  fuldkomment  normale. 

Alle  de  Uregelmæssigheder,  hvis  Enkeltbeder  vi  nu  have  beskrevet, 
bidrøre  aabenbart  fra  en  skrofuløs  Svaghed,  som  har  bestaaetl  lang 
Tid,  og  Barnets  Død  maa  være  begrundet  i  den. 

Nærværende  Protokol  er  ført  og  sluttet  i  Paris  paa  ovenanførte  Sted, 
af  Underteisnede  Kl.  iVi  Eftermiddag. 

Undertegnet: 
J.  B.  E.  Dumangin.    Ph.  J.  Pelletan.    P.  Lassus.    N.  Jeanroy. 

Det  er  altsaa  sikkert  nok,  at  det  er  Dauphln,  som  er  død  1  Temple, 
Pelletan  og  Dumangin  have  gjenkjendt  ham.  Han  er  bukket  under 
for  den  Skrofulose,  som  har  udviklet  sig  under  hans  Fangenskab,  samt 
for  Tuberkulose.  Den  nævnte  Gaiette  nationale  giver  os  Oplysning  om 
hans  Begravelse  1  følgende  Udtryk: 

Fra  Paris. 

iforgaars  Kl.  8Vs  Aften,  begav  to  borgerlige  Kommissærer  samt  Politi- 
kommissæren for  Temple-Dlstriktet  sig  til  Temple-Taarnet  for,  i  Kraft 
af  den  almindelige  Sikkerhedskomités  Resolution,  at  bortbrioge  Liget  af 
Louis  Gapets  Søn. 

De  fandt  det  utllbyllet,  og  i  deres  Nærværelse  blev  det  lagt  i  en 
Trækiste  og  strax  derpaa  ført  til  St.  Marguerites  Kirkegaard  -^  rue 
Faubourg  —  Antoine,  hvor  det  blev  jordfæstet.  For  den  almindelige 
Sikkerheds  Skyld  lod  man  Følget  1  Afstand  beskyttes  af  Infanteriafdelinger. 
Dette  var  den  18de  Juni  1795.  I  den  første  Tid  under  Restaurationen 
anstillede  man  minutiøse  Undersøgelser  for  at  gjenflnde  Resterne  af  dette 
Barn,  men  man  opdagede  Intet.  Natten  efter  Jordfæstelsen  var  der 
kommet  højere  Ordrer,  hvorefter  Liget  blev  opgravet  og  1  Hemmelighed 
ført  hen  til  Sainte-Gatherines  Kirkegaard.  Tyve  Dage  derefter  stadfæstede 
efter  Frellhards  Fremstilling  en  Lov  af  i 2te  Messidor  Aar  3  (30te  Juni), 
at  Marie  Therese  Gharlotte  af  Frankrig,  Søster  til  Dauphln  og 
ligesom  denne  holdt  i  Fængsel  1  Temple,  skulde  udvexles  mod  nogle 
franske  Fanger  i  Østerrig.  Den  unge  Forældreløse,  den  Gang  17  Aar 
gammel,   blev   opdraget  ved   Bedstefaderen   Kejseren  af  Østerrigs  Hof. 
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Hud  blev  HertugUide  af  AogOQléme  og  døde  t  Frohsdorf  den  19de  Ok- 
tober 1851. 

Na  slatter  sig  hertil  en  besynderlig  Omstøndighed.  Pelletan 
siger  i  sit  historiske  Mindeskrift  angaaende  Ladvlg  den  Syttende,  at 
det  i  Særdeleshed  var  blevet  ham  overdraget  at  foretage  Obduktionen  og 
at  bringe  Delene  tilbage  paa  deres  Plads.  Medens  han  var  i  Færd  noed 
dette  sidste,  nærmede  hans  tre  Kolleger  og  nogle  tilstedeværende  Per- 
soner sig  Vinduet  for  at  passiare  lidt  sammen.  Obduktionen  havde 
næsten  varet  1  5  Timer.  Idet  han  benyttede  sig  af  et  Øjeblik,  da  Ingen 
havde  £ye  med  ham,  indsvøbte  han  HJærtet  1  en  Stump  Linned  og  put- 
tede det  i  Lommen.  Da  det  Hele  var  forbi  og  Protokollen  affattet  og 
undertegnet,  gik  enhver  til  sit.  Pelletan  opbevarede  HJærtet  i  et  Glas 
med  Vinaand ;  efter  10  Aars  Forløb  var  Vinaanden  bortdunstet  og  HJærtet 
ganske  indtørret  Pelletan  viste  det  til  sin  Sekretær,  idet  han  fortalte 
ham,  hvorledes  han  var  kommen  i  Besiddelse  deraf.  Saa  tog  han  sig 
senere  ikke  videre  deraf.  En  Dag,  da  han  søgte  efter  i  sin  Skuffe,  kunde 
han  ikke  finde  Dauphins  Hjærte;  han  havde  Mistanke  om,  at  hans  Se- 
kretær havde  taget  det,  og  krævede  det  tilbage  af  ham  med  alle  mulige 
Forsigtighedsregler  for  ikke  at  .støde  hans  fine  Følelse.  Det  lykkedes 
ikke.  Men  Sekretæren  blev  syg  og  bukkede  under.  Pelletan  lod  an- 
stille Undersøgelse  hos  ham.  HJærtet  blev  gjenfundet  og  leveret  tilbage 
til  Pelletan. 

Da  Ludvig  den  Attende  for  anden  Gang  var  gjenindsat  paa 
Tronen,  anordnede  han,  at  der  skulde  anstilles  retslige  Undersøgelser 
angaaende  alle  de  Personer,  som  havde  givet  Beviser  paa  Sympati  for 
hans  Familie  under  dens  Ulykker  og  for  Daophin  under  hans  Fangenskab. 
Pelletan  gjorde  sine  Fortjenester  gjældende,  tilbød  Kongen  at  skaffe 
ham  Dauphins  HJærte  tilbage  og  talte  ikke  et  Ord  om  Du  man  g  in.  Det 
var  i  1817.  Den  Sidste  havde  forladt  Paris  og  trukket  sig  tilbage  til  St 
Prix,  nærved  Montmorengy.  En  temmelig  heftig  Strid  rejste  sig  mellem 
disse  to  Læger,  og  Relikviens  Identitet  blev  underkastet  Tvivl.  D  u  m  a  n  g  i  n 
siger  imidlertid,  at  han  troede  at  have  set  Pelletan  putte  Noget  i 
Lommen,  men  at  han  ikke  gav  nøjere  Agt  derpaa.  Pelletan  havde 
derimod  bevaret  Tavshed  angaaende  sit  Bytte  under  hele  den  kejserlige 
Regering,  og  den  eneste  Person,  for  hvem  han  havde  aabenbaret  slgy 
havde  benyttet  sig  deraf  til  at  sætte  sig  i  Besiddelse  deraf  og  havde 
naturligvis  bevaret  den  dybeste  Hemmelighed.  Ludvig  den  Attende 
var  en  klog  og  duelig  Mand;  ved  Erfaring  angaaende  Folk  og  GJenstande 
var  han  bleven  gjort  skeptisk;  derfor  hverken  modtog  han  elier  afslog 
Pelletans  Tilbud.  Han  befrygtede,  om  end  ikke  en  Mystifikation,  saa 
dog  i  det  Mindste  en  maaske  uvitterlig  Fejltagelse  angaaende  Naturen  og 
Identiteten  af  det  HJærte,  som  havde  været  underkastet  saa  mange  om- 
flakkende Vandringer.  Imidlertid  skilte  Pelletan  sig  derved,  og  HJærtet 
blev  opbevaret  i  Erkebispepaladset.  Men,  den  Gang  man,  den  29de  Juli 
1830,  plyndrede  dette  Pallads,  forsvandt  det  paa  ny.  Dr.  Gabriel 
Pelletan,  hans  Søn,  var  saa  heldig  at  finde  det  igjen  og  er  endnu  1 
Besiddelse  deraf. 


Takaactr.  Distriktslægeembederne  i  Aarhus  Landdistrikt,  i  Sorø 
Lægedistrikt  og  i  Holstebro  med  tilhørende  Landdistrikt  ere  ledige. 

Ansøgninger  om  disse  Embeder  indgives  inden  3  Uger  fra  7de  Juni 
paa  stemplet  Papir  og  ledsaget  af  de  fornødne.  Vidnesbyrd  til  Sundheda- 
kollegiets  Dekan us  Gehejmeetatsraad,  Dr.  med.  Fenger,  der  bor  1  Kron- 
prinsessegade 36,  KJøbenhavn.   K. 
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Meitdekøniltier.  Den  Ute  ioDi  ere  Fjslkns  1  Aarhus  og  Randers 
FyaiiuU  JusUlaraad,  Dr.  med.  H.  C.  Weis,  Pysikos  over  Fyns  Stift 
F.  C.  Krebs,  Distriktslæge  1  Kronborg  Lægedistrikt  Krigsassessor 
V.  Kllngberg  og  Distriktslæge  i  Stege  H.  V.  Maekeprang  allerp. 
udnævnte  til  Riddere  af  Dannebrogen. 

DeMJi.  Den  30te  tfa]  døde  praktLægel  Ksllnndborg  Ferdinand 
Raofft,  fi8  Aar  gi.         

•fertigt  »Ter  S;g4«M»e^  BtdafaM  pg  hMer  I  IJøbeMhtTi. 

Fra  KJøbenbaTns  prakt«  Læger  er  [i  Ugen  23de— 29de  Mi^  anmeldt 
824  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  687  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  •,  Skaalkopper  18,  {Mæslinger  6,  Skarlagensfeber  4,  ondartet 
Halssyge  12,  Strubehoste  •,  Kighoste  20,  Faaresyge  II,  gastr.  Feber  30, 
tyf.  Feber  9,  exantematlsk  Tyfus  >,  Rlodgang  3,  asiatisk  Kolera  •, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  79,  Ansigts-  og  anden  Vaodrerosen  23, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  •,Koldféber  10,  Brystkatarr  1 70,  Grippe6y 
Lungebetændelse  46,  Halsbetændelse  79,  akut  Ledderevroatlsme  25,  andre 
Farsoter  134  (fifjenbet  115  —  deraf  106  Børn  med  Conjunctlyltis  trachom., 
nemlig  103  fra  Kristianahavn  og  3  fra  Nørrebro  — ,  Zona  1,  Nælde- 
feber 2,  Furonkler  3,  Erytem  2  og  [Rødlinger  11  Tilfælde);  desuden 
Gonorré  70,  venerisk  Saar  22,  erhTerret  Syfilis  17,  medfødt  Syfilis  2, 
Fnat  to.  Drankergalskab  9  og  Brændevinssygdom  7.' 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Lille  Regnegade,  Store  Strand- 
stræde og  Gothersgade.  , 

Dødsfaldenes  Antal  er  9  2.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  13 
(ondartet  Halssyge  1,  Kighoste  7,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  3,  An- 
sigts- og  anden  Vandrerosen  1,  Barselfeber  1);  Blodforgiftninger  5; 
konstitutionelle  Sygdomme  2S  (Lungesvindsot  13);  Yoldsomme 
Dødsaarsager  2;  Dannelsesfejl  2;  lokale  Organsygdomme  31; 
Sygdomme  1  de  ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Dødsaarsager  13 
(Tæring  hos  Smaabørn  2). 

Levendefødte  ere  166  (89  Drenge,  77  Piger);  Dødfødte  2. 

Den  største  Del  af  den  forløbne  Uge  var  kølig  med  højt  Lufttryk 
og  variable,  tørre  Vinde,  de  sidste  Dage  derimod  meget  milde,  med  fal- 
dende Barometer  og  sydvestlige  Vinde. 

Ifølge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  f^m- 
herskende  epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  70  Mæslinger  59,  Skarlagensfeber  20,  Kighoste  59, 
tyf.  Feber  og  Tyfus  12;  i  Liverpool  af  Kopper  3;  1  Kristiania  af  Skai> 
lagensfeber  T;  1  Stokholm  af  Mæslinger  5,  Skarlagensfeber  3,  tyf.  Feber  2, 
Dlfleritis  5 ;  i  Kønigsberg  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  5,  tyf. 
Feber  t ;  i  Danxig  af  Skarlagensfeber  4,  Difteritis  og  Kroup  2 ;  I  Stettln 
af  Difteritis  og  Kroup  5,  tyf.  Feber  2;  I  Hamborg  af  Skarlagensfeber  1, 
Difteritis  og  Kroup  4,  tyf.  Feber  4 ;  I  Berlin  af  Mæslinger  6,  Skarlagens- 
feber 16,  Difteritis  og  Kroup  14,  tyf.  Feber  4;  i  Bryssel  af  Kopper  5;  1 
Paris  af  Kopper  2,  Mæslinger  11,  Difteritis  og  Kroup  36,  tyf.  Feber  21; 
i  Wien  af  Kopper  9,  Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og 
Kroup  8,  tyf.  Feber  4;  1  Rom  af  Kopper  2,  Mæslinger  2,  Difteritis  og 
Kroup  7,  tyf.  Feber  3,  Dysenteri  2;  i  Alexandria  af  Dysenteri  14;  i  Ny- York 
af  Kopper  2,  Skarlagensfeber  27,  Difteritis  og  Kroup  31;  i  Kalkutta  af 
asiatisk  Kolera  37;  1  Bombay  af  Kopper  59,  Fb.  remittens  355,  asiatisk 
Kolera  48;  I  Madras  af  Kopper  439;  asiatisk  Kolera  123,  af  iFeber*  128. 
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ATertissementer. 


Fredericia   Søbadeanstalt 

(8m*M  IMe  Jaal  til  IMe  Septcnber) 

henleder  OpmærksomhedeD  paa  sine  friske,  fortrinlige  Søbade  med  3% 
Saltholdighed  og  nye  hensigtsmæssigt  indrettede  Badehuse.  1  Forbindelse 
med  Sebadene  findes  en  ny  indrettet  romersk  Badeanstalt,  hvortil  Hay- 
yandet  er  ledet  og  benyttet.  —  Hotelpriser:  1  Værelse  med  fuld  Kost 
3—4  Kr.  daglig.     Privat  Logis  1  Værelse  1  Kr.  50  Øre  daglig. 

Man  henvender  sig  til  Bestyrelsen  eller  Anstaltens  Læge  Hr.  Tb«  Btnriagy 
som  meddeler  fornøden  Oplysning. 

En  smuk  Lejlighed  paa  8  Værelser  samt  2  fkvistværelaer 
og  flere  Ddenorngbekvemmeligheder  er  til  Leje  til  Oktober 
Flyttedag  paa  det  nye  Apotek  i  Korsgade  45. 

Lejen  er  1300  Er. 

LejlighedeD  staar  daglig  ti!  Eftersyn,  og  nærmere  Under- 
retning erholdes  hos  Pastor  emer.  Petri^  Alhambravej  22. 

Paa  C.  A.  Beitieb  Forlag  er  udkommet: 

Om  antiseptisk  Chirurgi 

af 
Dr.  John  Bithop. 

Paa  Dansk  ved 

Richard  Paulli, 
ReserTechlrarg. 

Pris:  40  Øre. 


Vejledning 
til 

Konsten  at  pleje  Syge. 

Efter 

Florence  S.  Lees'  Handbook  for  Hospitals  Sisters 

Oversat  af 
S.  LtLttichau. 

Med  Fortale  af 

Dr.  med.   S.  Engelsted. 

Pris:  2  Kr. 

Avertissementer  indrykkes  for  en   Pris  af  26  Øre  pr. 
Petitlinie. 


Blinc«  Lvnoi  Bottrykkerl.     C.  A.  Reltxeli  Forltr. 


iU«l«ih«TH.  •.  M.  ind  isn. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3«e  Række  XXIII.  Nr.  28. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Bidde. 
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lodhoid:  T.  Bild«:  Higli  Ikirtiimr  •■  im  •pantin  Rikiitiiig  af  fmitlåk  kutm- 
Ulf«  i  Lngeiakkfi.  fa  Bctnfliiif .  Oa  ta|«  if  UUil  red  ^e  fabrik 
SjgiMM.  PMfciiiiM  af  iMgbr.  TakaMv.  DtUiHiipitals.  Ofuiifl  ortr 
Sjf^MM,  MrfaU  af  Padikr  i  IjiMifi. 


N^gle  Beomrluiiiiger  om  den  operatiye  Bekandliig  af 
pvraleite  Ansanlmger  i  LvBgesftkken. 

Af  Dr.  med.  T.  iali«. 


(Sluttet) 

Jeg  8kal  til  SIuloiDg  meddele  et  Tilfælde,  som  i  sit  Forløb 
og  i  de  deruoder  tilstedende  EoroplikatioDer  frembyder  flere 
interéssaDte  Punkter.  Den  Del  af  Sygehistorieo ,  som  om* 
handler  Pt«*s  Ophold  paa  Kommunehospitalet,  er  med  Prof. 
BrQnniche*s  Tilladelse  taget  ^f  Bospitalets  Journal. 

M.  B.,  23  Aar,  gift.  Indlagt  paa  KommuDehoBpllalets  2den  Afdeling 
'V773.  Patientens  Onliel  og  Tante  skulle  være  døde  af  Ftislø.  SeW  har 
huD  fra  Pubertetsaarene  af  lidt  af  klorotiske  og  nervøse  Tilfælde,  har 
været  gift  i  3Va  Aar,  men  har  Ikke  født.  Hendes  nuværende  Sygdom 
begyndte  1  Februar  d.  A.  med  Smerte  i  højre  Side  af  Brystet,  Kort- 
aandethed,  tør  Hoste,  stærk  Feber  og  fremtrædende  Fordøjelsesforstyrrelser. 
I  11  Uger  laa  buu  til  Sengs,  blev  behandlet  roed  Omslag,  Veslkatorier 
og  Indvendige  Midler,  kom  derpaa  op,  hvorefter  Tilfældene  paa  Ny  for- 
værredes. Temperaturen  steg  til  40^,  hun  led  af  hyppige  Kuldegysninger, 
fuldstændig  Appetitmangel,  pinlig  Hoste  o.  s.  v.  Saaledes  har  Tilstanden 
holdt  sig,  Indtil  hun  Indlægges  i  Hospitalet. 

Hun  er  bleg  og  mager.  P.  120.  Tp.  38,6.  Stetoskopien  af  venstre 
Bryslhalvdel  frembyder  intet  Abnormt.  Over  hele  højre  Brysthalvdel 
saavel   forpaa   som   bagpaa   er   Perkussionen   stærkt   dæmpet,   i    Beglo 

3dje  Jlskk«.   234e  Hd. 
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iDfrascap.  er  den  træmat;  Ribbenfimellemrummene  ere  her  udslettede, 
Stemmegjeolyd  og  Aandelyd  høres  ikke,  og  Stemmefremltns  er  ikke  til 
at  føle.  Maalet  taget  paa  dette  Sted  viser  eo  Overvægt  af  næsten  IV« 
Ctm.  for  højre  Sides  Vedkommende.  Over  de  øvrige  Partier  er  Respira- 
tionen svækket  vesiknlær,  Stemmegjen lyden  noget  forstærket.  Hjærtet 
er  ikke  forskudt.    Urinen  er  naturlig. 

Den  27de  Juli  foretoges,  efter  at  en  Prøvepunktur  havde  godtgjort 
Ansamlingens  purulente  Natur,  Punktur 

i  10de  Ribbensmellemrum  i  Skapulærlinien  med  en  tyk  Troakar;  der  ud- 
tømtes med  Aspiratlonssprøjten  IVs  Pot  Jævnt,  gult  Pus,  hvorpaa  der 
blev  anlagt  Drænage  ved  Hjælp  af  et  elastisk  Kateter,  som  blev  ført 
ind  gjennem  Kanylen  og  blev  sat  i  Forbindelse  med  et  blødt  Gummirør, 
hvis  nedre  Ende  anbragtes  i  en  Flaske  med  Karbolvand  ved  Siden  af 
Sengen,. 

Operationen  gik  hurtigt  og  let  uden  tilstødende  Tilfælde.  Perkus- 
sionen  klarede  sig  hurtigt  over  hele  Forfladen  af  højre  Brysthalvdel  og 
paa  Bagfladen  næsten  helt  ned  til  Skulderbladets  nederste  Hjørne,  hvorimod 
den  i  Regio  infrascap.  vedblev  at  være  træmat.  Udfloddet  var  i  den 
første  Tid  rigeligt,  men  Bedringen  vilde  ikke  skride  rigtig  fremad,  da 
hun  stadig  led  af  meget  pinlige  Underiivstilfæide  med  voldsomme  Smerter, 
navnlig  langs  Forløbet  af  Golon  ascend.,  Diarré  afvexlende  med  Forstop- 
pelse og  vedholdende  FebersymptQmer  i  forskjellig  Grad.  To  Gange  daglig 
blev  der  foretaget  Udskylning  med  Karbolvand.  Den  22de  September 
blev  Kateteret  ombyttet  med  et  blødt  Gummirør.  Den  Ilte  Oktober  faldt 
dette  ud  og  kunde  ikke  bringes  ind  paa  ny,  fordi  Fistlen  havde  for- 
snævret, sig  meget  stærkt;  Udfloddet,  som  eflerhaanden  var  aftaget  I 
Mængde,  var  den  Gang  næsten  helt  standset,  der  indlagdes  derfor  kun 
nogle  Charpitraade  1  det  ydre  Saar.  Hjn  følte  sig  imidlertid  strax  der- 
efter ilde,  og  efter  kort  Tids  Forløb  begyndte  der  at  flyde  ildelugtende 
Pus  ud  fra  Dybden  af  Fistlen,  hvorfor  der  den  17de  Oktober  paa  ny 
maatte  indlægges  Gummirer.  Dette  var  imidlertid  ikke  i  Stand  til  at 
vedligeholde  en  Jævn  og  tilstrækkelig  Drænage,  det  faldt  hyppigt  ud  og 
kunde  kun  med  stor  Vanskelighed  bringes  ind  igjen ;  ved  Udskylningerne 
kom  der  en  Del  Pus  ud,  men  i  Mellemtiden  intet.  Hun  befandt  sig  i 
denne  Periode  meget  ilde,  febriciterede,  havde  ingen  Appetit  og  magrede 
stærkt  af.  Den  Iste  November  indlagdes  derfor  igJen  elastisk  Kateter; 
Drænagen  kom  derved  i  Orden,  og  hun  rettede  sig  nu  hurtigt,  tiltog  I 
Huld  og  Kræfter,  havde  god  Appetit,  begyndte  at  komme  ud,  og  kun  en 
enkelt  Gang  havde  hun  et  nyt  Kolikanfald.  Den  21de  December  bier 
hun  udskreven  til  sit  .Hjem.  Perkussionen  var  da  klar  paa  Forfladen  til 
5te  Ribben,  bagpaa  var  den  klar  lige  ned  til  Skulderbladets  nederste 
bjørne,  dæmpet  i  den  inderste  Del  af  Reg.  infrascap.,  træmat  i  dennes 
yderste  Del,  hvor  ogsaa  Aandelyden  hørtes  Qærn  og  svag. 

I  Hjemmet  vedblev  Tilstanden  at  holde  sig  paa  lignende  Maade  som 
under  hendes  Ophold  paa  Hospitalet.  Saa  længe  Drænagen  var  i  Orden, 
var  hun  nogenlunde  rask,  følte  sig  vel  og  tiltog  i  Kræfter,  saasnart 
derimod  Drænrøret  enten  gled  ud  eller  ikke  laa  dybt  nok  inde  til  at 
skaffe  alt  Pusset  hurtigt  bort,  begyndte  hun  strax  at  febricitere,  mistede 
Appetiten,  fik  Smerter  I  Brystet  og  blev  meget  kortaandet.  Det  blev 
eflerhaanden  mere  og  mere  vanskeligt  at  holde  Drænrøret  i  Leje,  og  der 
maatte  i  dette  Øjemed  anlægges  meget  komplicerede  Plasterbandager. 
Et  Par  Gange,  efter  at  Drænagen  i  længere  Tid  havde  været  i  god  Orden, 
aftog  Udfloddet  i  den  Grad,  at  man  haabede  at  turde  imødese  Sygdom- 
mens Afslutning,  og  det  blev  da  forsøgt  lidt  efter  lidt  at  forkorte  den 
Del   af  Røret,  der  laa  inde  i  Empyemhulen;    Resultatet  af  disse  Forsøg 
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blev  Imidlertid  stadig  det  samme.  Røret  gled  helt  ud,  bele  den  ovenfor 
beskrevne  Symptomrskke  udviklede  sig,  og  det  blev  nødvendigt  med 
Magt  at  bane  sig  Vej  gjennem  Fistlen,  hvilket  efterhaanden  blev  mere 
og  mere  vanskeligt,  da  Kanalen  stadig  viste  stærk  Tilbejelighed  til  at 
forsnævre  sig  og  blive  bugtet  som  Følge  af,  at  der  skød  sig  Graiiula- 
tlonsmasser  frem  fra  Sidevæggene.  Sommeren  1874  og  1875  tilbragte 
hun  ved  et  Søbad,  hvor  hun  blev  raskere  og  kraftigere,  men  den  lokale 
Affektion  paavirkedes  ikke;  heller  ikke  opnaaedes  noget  Resultat  ved 
irriterende  Indsprøjtninger  af  Jod  -  Jodkaliumsopløsning.  Stetoskopien 
holdt  sig  stadig  uforandret,  og  der  var  intet  Tegn  paa  nogen  Lidelse  i 
Lungen.  Der  indtraf  da  den  28de  November  det  Uheld,  at  den  Del  af 
Drænrøret,  der  laa  inde  i  Pistlen  bristede  som  Følge  af  en  pludselig  og 
forceret  Drejning,  som  Pt.  gjorde  I  Sengen,  og  Enden  af  Røret  gled  ind 
i  Pleurahulen.  Hun  blev  straz  derefter  meget  syg,  fik  Kuldegysninger 
afvexlende  med  Hede,  Udfloddet  blev  meget  rigeligt,  hun  havde  stærke 
Smerter  i  Brystet,  spiste  Intet,  kort  sagt,  Tilstanden  blev  faretruende. 
Jeg  lod  hende  derfor  komme  her  til  Byen  og  tilkaldte  Dr.  Iversen, 
der  har  forfattet  og  velvillig  tilstillet  mig  følgende  Fremstilling  af  de 
operative  Indgreb  og  deres  nærmeste  Resultater. 

Sequelae  empyematis  (Fistula  thoracis).  —  Gorpus  alienum  (afbrækket 
Drænrør)  thoracis.  —  Resectio  costae.  —  Extractio  corporis  alieni. 

Fru  B.,  26  Aar  gi.,  ihar  1  3  Aar  gaaet  med  Drænrør  og  Flaske  paa 
Grund  af  et  flstuløst  Empyem  i  højre  Lungesæk.  Hun  angiver,  at  Dræn- 
røret ved  et  Uheld  den  28de  November  1875,  under  en  Drejning  i  Sengen, 
er  knækket  over,  og  mener,  at  c.  8  Gtm.  af  Røret  er  blevet  tilbage  i  Lunge- 
sækken.  Der  skal  derefter  være  kommet  almindeligt  Ildebefindende,  samt 
Kulde  og  Hede,  hun  har  tørstet  meget,  og  Temperaturen  har  holdt  sig 
høj.  Dr.  Budde  og  Jeg,  som  han  havde  tilkaldt,  lode  flere  Dage  hengaa 
under  Observation,  men  da  det  blev  os  mere  og  mere  tydeligt,  at  Tii- 
fældene  skyldtes  Tilstedeværelsen  af  det  fremmede  Legeme,  besluttede  vi 
08  til  et  operativt  Indgreb,  som  udførtes  den  Ude  December  1875  med 
Assistance  af  Hrr.  Reservelæge  Lykke,  som  forestod  Kloroformeringen. 

Fistelaabningen  fandtes  1  Skapuiærlinien  1  Mellemrummet  mellem 
10de  og  Ilte  Ribben,  som  havde  nærmet  sig  stærkt  til  hinanden.  Den 
var  omgivet  af  haarde,  kaliøse  Rande,  var  stærkt  sammentrukken  og 
tillod  kun  Knoppen  af  en  mellemtyk  Sonde  at  passere,  denne  kunde  ind- 
føres i  hele  sin  Længde  i  Retning  opad  og  fortil,  men  man  kunde  her- 
ved ikke  mærl&e  Noget  til  det  afbrækkede  Rør.  Stetoskopien  havde  ikke 
forandret  sig  efter  den  Tid,  da  Røret  var  brækket  over. 

Det  stod  os  klart,  at  man  kun  kunde  opnaa  et  Resultat,  naar  man 
fik  institueret  en  ordentlig  Undersøgelse  med  Fingeren,  da  det  jo  maatte 
bero  paa  rene  Tilfældigheder,  om  man  ved  Hjælp  af  lange  Tænger  kunde 
faa  fat  paa  Røret,  eftersom  Fistelaabningen  var  saa  snæver,  at  Følelsen 
herigjennem  hindredes  betydeligt.  Ribbeosmellemrummet  var  saa  snæ- 
vert, at  det  kun  jkunde  optage  det  yderste  Led  af  den  lille  Pinger,  og 
for  at  siLaffe  Plads  foretog  Jeg  da  Resectio  costae 

af  10de  Ribben  i  en  Udstrækning  af  c  2  Gtm.  i  Længden.  Resektionen 
joretoges  subperiostealt  med  Stiksav  og  Bensax.  Fingeren  kunde  nu 
trænge  Ind  og  kom  ind  i  en  ved  flere  SkilleTægge  delt,  snæver  Hale, 
hvor  Følelsen  i  høj  Grad  vanskeliggjordes  ?ed  de  fremspringende  Skille- 
vægge. Først  efter  en  omhyggelig  Undersøgelse  fandt  jeg  helt  fortil  i 
Sinus  phrenico-costalis  Enden  af  Drænrøret,  som  laa  saa  dybt,  at  Pege- 
fingeren indført  i  hele  sin  Længde  netop  rørte  ved  Enden  af  Røret. 
Dette   fjernedes   da  let  ved  Hjælp  af  en  lang  Korntang.     Det  udtagne 


436 


Stykke  Drænrør  Tar  7,5  C tm.  langt,  0,&  Gtm.  tykt  og  var  intetsteds  for- 
synet med  Huller.  Stedet,  hyor  det  fandtes,  svarede  til  den  forreste 
Axillærlinie. 

Da  Kanalen  elier  Hulen  havde  denne  Dybde,  tænkte  t1  os  den  Ma- 
ligbed,  at  Fistlen  lettere  Tilde  lakkes,  naar  man  kande  anlægge  en 
Kontra-Aabning;  dels  havde  Jo  det  operative  Indgreb  gjennem  Læsionen 
af  Fistelgangen  paa  en  Maade  renset  Halen  for  de  gamle  flæskede  Granu- 
lationer, dels  kunde  man  gjennem  en  saadan  lettere  foretage  rensende 
og  muligvis  inciterende  Indsprøjtninger.    Jeg  anlagde  derfor  en 

Kontra-Aabning 
i  5te  RI bbensm ellemrum  lidt  udenfor  Paplllærlinien  og  trak  to  tykke 
Drænrør  igjennem  hele  Absceshulens  Længde. 

Næsten  ingen  Blødning  under  Operationen. 

Rp.  Karbolforbinding  og  daglige  Udskylninger. 

Den  *Vis75.  Den  første  Nat  en  Del  Kvalme  og  Brækning  efter  Narkosen,- 
som  ikke  indfandt  sig  senere.  Ingen  væsentlige  Pebersymptomer;  Aften- 
temperaturen  steg  kun  til  38,5°,  de  sidste  Dage  endog  kun  til  38°. 
Ingen  Forandring  i  Stetoskopien.  Befindendet  godt  og  begyndende  Had- 
lyst.   Suppuratlonen  ret  rigelig  og  godartet. 

Den  *Vi76.    De  2  Drænrør  udtoges,  og  et 

enkelt  tykt  Drænrør 
lagdes  igjennem  Hulen.    Befindendet  stadig  godt. 

Den  'Vs76.  Suppuratlonen  højst  ubetydelig,  Grannlationerne  skyde 
kraftigt  frem  omkring  Drænrørets  Ender.  Hun  har  det  godt  i  alle  Hen- 
seender og  har  været  oven  Senge  i  14  Dage.  Et  nyt  Drænrør  indlægges 
saaledes,  at  den  forreste  Incisionsaabning  overlades  til  Heling. 

Hermed  ophørte  mine  Besøg,  og  Dr.  Bud  de  overtog  Pt.  alene. 


Efter  kort  Tids  Forløb  vendte  hun  tilbage  til  sit  Hjem  paa  Landet, 
og  Sygdommen  antog  igjen  i  alle  Henseender  den  samme  Karakter,  som 
den  havde  frembudt  før  Uheldet  med  Drænrøret  Trods  al  anvendt 
Umage  (talrige  og  dybe  Ætsninger  o.  s.  v.)  lykkedes  det  ikke  at  faa  den 
forreste  Incisionsaabning  lukket  igJen,  der  vedblev  stadig  at  flyde  Pas  I 
ringe  Mængde  ud  gjennem  den,  og  den  er  endnu  bestandig  aaben. 
Derimod  begyndte  den  bageste  Aabning  hurtigt  at  trække  sig  sammen, 
det  blev  næsten  endnu  vanskeligere  end  tidligere  at  holde  Røret  ind^ 
og,  naar  det  faldt  ud,  at  bringe  det  ind  igJen;  ved  enhver  Standsning 
af  Udfloddet,  hobede  Pus  sig  op,  og  der  kom  Feber;  saa  længe  Drænagen 
var  i  Orden,  var  Sappurationen  knn  ringe.  Paa  denne  Maade  har  Til- 
standen fremdeles  holdt  sig  ind  i  indeværende  Aar;  der  har  Ikke  ud- 
viklet sig  paaviselige  sekundære  Affektioner  i  Organerne. 

Den  stærkt  dæmpede  PerkassioD  over  højre  Luogespids, 
som  i  dette  Tilfælde  fandtes  strax  i  SygdommeDS  Begyndelse, 
kunde  let  vække  Formodningen  om  en  Affektion  af  selve 
Lungen;  rigtignok  maatte  Misforholdet  mellem  den  fuld- 
stændig naturlige  Aandelyd  og  den  betydelige  Forandring  af 
Perkussionstonen  lede  til  Antagelsen  af,  at  der  kun  forelaa 
et  Trykfænomen,  hvilket  ogsaa  strax  viste  sig  ved  Foran- 
dringen af  de  stetoskopiske  Forhold,  saasnart  Ansamlingen 
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var  blevet  udtømt.  Den  foretagne  Operation  viste  sig  for 
saa  vidt  fuldstændigt  at  opfylde  sin  Hensigt,  som  man,  saa 
længe  Drænagen  var  i  Orden,  var  i  Stand  til  at  vedligeholde 
et  frit  og  jævnt  Udflod  af  Pusset,  men  ikke  desto  mindre 
vedblev  den  haardnakkede  Suppuration  at  bolde  sig,  og  det 
var  umuligt  at  bringe  en  kraftig  Granulation  i  Gang  og  faa 
Hulen  lukket,  og  man  havde  i  den  Henseende  slet  ingen 
Nytte  af,  at  man  ved  Resektionen  af  et  Ribben  og  ved  An- 
læggelsen af  en  Eontra-Aabning  fik  lettere  Adgang  til  en 
kraftigere  Behandling  af  Empyemhulen.  Mærkeligt  nok  viste 
den  forreste  Incisionsaabning  ingen  Tendens  til  at  lukke  sig, 
medens  man  havde  den  største  Møje  med  at  holde  den 
bageste  aaben.  Karakteristisk  og  konstant  under  hele  For- 
løbet har  ogsaa  den  Hurtighed  været,  hvormed  Reaktionen 
paa  Almenbefindendet  viste  sig,  saasnart  Pusudfloddet  stand« 
sede;  selv  et  Par  Timers  Afbrydelse  var  tilstrækkelig  til  at 
fremkalde  Feber,  Ildebefindende  o.  s.  v.,  som  tiltog,  jo  læn- 
gere Afbrydelsen  varede. 

Den  samme  høje  Grad  af  Sensibilitet  gjorde  sig  ogsaa 
gjældende,  da  Drænrøret  gik  itu,  og  et  Stykke  af  det  gled 
Ind  i  Hulen.  Ved  de  Tilfælde  af  lignende  Art,  som  ere 
blevne  bekjendte ,  have  Symptomerne  langtfra  været  saa 
voldsomme  eller  saa  hurtigt  indtrædende,  ja  man  har  endog 
Eiempler  paa,  at  fremmede  Legemer  have  kunnet  ligge  i 
Lungesækken  uden  at  forvolde  paaviselig Skade.  Brudenell 
Carter  udførte  saaledes  Toracentese  paa  en  17-aarig  Pige 
med  betydelig  Pyo-Hæmatothorax  og  indlagde  strax  Drænrør. 
Underet  Anfald  af  Vildelser  gled  det  16—20  Ctm.  lange  Rør  ind 
i  Lungesækken,  der  indlagdes  derfor  et  andet  Rør,  som  Pt. 
gik  med  i  2  Aar.  Hun  blev  senere  sindssyg  men  var  i  Stand 
til  at  besfcjæftige  sig  med  huslige  Sysler  og  frembød  i  Løbet 
af  7  Aar  ikke  noget  Symptom,  som  kunde  hidrøre  fra  det 
fremmede  Legeme').  Selv  hvor  Tolerancen  ikke  har  været 
saa  stor,  bar  det  dog  været  muligt  at  opsætte  det  operative 
Indgreb,  indtil  det  fremmede  Legeme  havde  markeret  sit 
Leje  ved  at  give  Anledning  til  Dannelsen  af  en  Absces,  der 
blev  aabnet,  og  gjennem  Aabningen  blev  det  fremmede 
Legeme  trukket  ud.  1  det  her  meddelte  Tilfælde  derimod 
udviklede  Symptomerne  sig  med  en  saadan  Styrke  og  Hur- 
tighed, Feberen  steg  saa  højt.  Smerterne  bleve  saa  stærke, 
og  Kræfterne  tabte  sig  saa  hurtigt,  at  man  ikke  kunde  op- 
sætte det  operative  Indgreb  uden  at  udsætte  Pt.*s  Liv  for 


>)  Ugeskr.  f.  Læger  3dje  Række  XIX  Nr.  14. 
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en  alvorlig  Fare.  Med  HeDsyn  til  Operationens  Udførelse 
var  det  naturligvis  en  væsentlig  Fordel,  at  den  tilstedeværende 
Fistel  mundede  ind  i  Højde  med  Overfladen  af  Mellem- 
gulvet; man  havde  derfor  kun  at  skaffe  sig  en  tilstrækkelig 
vid  Aabning  ind  til  Absceshulen  og  søge  fremad  langs  Ran- 
den af  Mellemgulvet  efter  det  fremmede  Legeme.  Hvorledes 
en  lignende  Operation  kan  mislykkes  under  mindre  gunstige 
Omstændigheder,  har  Dr.  Salomonsen  meddelt  etExempel 
paa  i  nærværende  Tidsskrift^).  Grunden  til  Rørets  Bristning 
kan  ikke  søges  i  en  Skørhed  paa  Brudstedet;  rigtignok  var 
der  til  Indsprøjtning  anvendt  en  jodholdig  Vædske,  der  som 
bekjendt  kan  gjøre  Rørene  uelastiske  og  skøre,  men  dette 
var  som  sagt  ikke  Grunden  her,  thi  de  til  begge  Brudender 
grænsende  Dele  af  Røret  fandtes  ved  den  senere  Under- 
søgelse lige  saa  elastiske  og  lige  saa  stærke  som  de  øvrige, 
fuldstændig  uskadte  Dele  af  Røret.  Forholdet  har  utvivlsomt 
været  det,  at  Røret  er  blevet  skaaret  eller  revet  over  paa 
det  Sted,  hvor  det  passerede  mellem  de  to  Ribben.  Paa 
den  nedre  Rand  af  10de  Ribben  havde  der  nemlig,  som  det 
viste  sig  ved  Resektionen,  dannet  sig  en  Række  skarpe 
Bennydannelser,  der  bidroge  til  at  forsnævre  Fistlen;  idet 
nu  Pt.,  medens  hun  laa  i  Sengen,  gjorde  en  voldsom  Drej- 
ning til  højre  Side,  ved  hvilken  Bevægelsen  hovedsagelig 
foregik  i  Hvirvelsøjlen,  ere  Ribbenene  paa  højre  Side  blevne 
nærmede  til  hinanden,  og  det  overliggende  Ribben  har  fore- 
taget ligesom  en  skurende  Bevægelse  hen  over  det  under- 
liggende, hvorved  Overrivningen  er  fremkaldt.  Jeg  havde 
allerede  tidligere  haft  Muligheden  af  en  saadan  Eventualitet 
for  Øje  og  søgt  at  forebygge  Faren  derved  ved  at  lægge 
en  Traad  igjennem  den  inderste  Del  af  Røret  for  derved  at 
kunne  trække  det  eventuelt  afrevne  Stykke  frem  igjen,  men 
desværre  var  denne  Forsigtighedsregel  tilfældigvis  ikke  bleven 
iagttaget  paa  den  Tid,  da  Ulykken  skete. 

Resektion  af  et  Ribben,  udført  paa  samme  Maade  som 
i  det  ovenfor  meddelte  Tilfælde,  er  ogsaa  bragt  i  Anvendelse 
ved  Behandlingen  af  Empyem  for  at  opfylde  andre  Øjemed. 
Allerede  for  mere  end  20  Aar  siden  har  Roser*}  foreslaaet 
véd  Radikaloperationen  for  den  purulente  Ansamling  i  Lunge- 
sækken at  borttage  et  Stykke  af  et  Ribben  for  derved  at 
sikre  sig  en  stor  og  tilstrækkelig  Aabning  til  Pussets  Udflod, 
hvilken  Fremgangsmaade   ogsaa   i   flere  Tilfælde   er  blevet 


')  Ugeskr.  f.  Læger  3dje  Række  XIX  Nr.  19. 
')  Arch.  d.  Heilk.  1865.  S.  33. 
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fulgt^).  I  det  Hele  tale  de  foreliggende  Erfaringer  imidlertid 
ikke  til  Gunst  for  denne  Fremgangsmaade.  Ganeke  sikkert 
kan  der  gives  Tilfælde,  navnlig  Iios  Børn,  hvor  Ribbens- 
mellemrummene  ere  saa  smalle,  at  man  (w  overhovedet  at 
kunne  skaffe  Pusset  Udflod  og  hindre  dets  Ophobning  er  nødt 
til  at  borttage  et  Stykke  enten  af  det  ene  eller  af  begge  de 
begrænsende  Ribben,  men  paa  den  anden  Side  er  det  en  al- 
mindelig Erfaring,  at  de  paa  den  Maade  frembragte  større 
Åabnioger  forsnævres  næsten  lige  saa  hurtigt  og  volde  de 
samme  Bryderier  under  Behandlingens  Forløb  som  den  simple 
Incisionsaabning.  Dette  var,  som  det  vil  erindres,  ogsaa 
Tilfældet  i  det  af  mig  iagttagne  Tilfælde.  Hvor  derimod 
Sygdommen  i  og  for  sig  viser  Tilbøjelighed  til  Helbredelse, 
og  der  dertil  kun  kræves  Vedligeholdelsen  af  et  tilstrække- 
ligt Ddflod  igjennem  en  forholdsvis  kort  Tid,  og  dette  ikke 
paa  anden  Maade  kan  tilvejebringes,  i  saadanne  Tilfælde  vil 
Resektionen  af  et  Ribben  kunne  være  indiceret.  Peitavy'), 
som  stærkt  tager  Ordet  for  denne  Operation,  meddeler  et 
Par  Tilfælde  af  denne  Art,  hvoraf  her  skal  anføres  følgende  i 

Hos  on  64-aarlg,  ugift  Kvinde  ndvilLlede  der  sig  i  September  iS74 
eo  BetADdelse  i  LungesældLen.  Den  26de  Olitober  gjordes  PrøvepuolLtur, 
og  da  ideone  paaviste  Tilstedeværelsen  af  Pus,  gjordes  den  26de  Oktober 
Inclsioo  i  6te  Ribbensmellemrum  lidt  bagved  AxillæriiDieD ;  der  udtømtes 
c.  250  Gram  ildelugteode  Pus.  J  læugere  Tid  boldt  der  sig  bøj  Peber, 
som  dog  tabte  sig  noget,  efterbaanden  som  de  tyklLe  Klumper  i  Pusset 
Qærnedes.  To  Gange  om  Dagen  blev  der  foretaget  Udskylning  gjennem 
en  dobbelt  Kanyle.  Den  12te  Dag  efter  Operationen  begyndtes  med  Ind- 
sprøjtning af  fortyndet  Jodtinktur.  Suppurationen  aftog  derefter  burtigt, 
og  samUdigt  forsnævredes  Aabningen  stærkt.  Den  16de  Dag  var  Tempe- 
raturen igjen  steget.  Der  indbragtes  et  fint  Drænrør  gjennem  Fistlen, 
hvorved  udtømtes  2  Spiseskefolde  ildelugtende  Pus,  og  Peberen  tabte  sig 
Igjen.  Efter  faa  Dages  Porløb  taaltes  imidlertid  bverken  det  bløde 
Gummirør  eller  nogen  Kanyle,  Saaret  lukkede  sig  overfladisk,  og  jder 
kom  igjen  Feber.  Den  35te  Dag  brød  Saaret  op  af  sig  selv,  der  ud- 
tømtes en  stor  Mængde  ildelugtende  Pus,  og  Temperaturen  faldt  paa  ny. 

Der  begyndte  nu  en  Række  Forsøg  med  Udvidning  ved  Hjælp  af 
Laminaria  og  Udskylning  med  Irrigator,  men  Fistlen  blev  stadig  snæv- 
rere. Behandlingen  mere  og  mere  smertefuld;  tilsidst  taaltes  de  regel- 
mæssige Udskylninger  ikke  mere,  der  indfandt  sig  stærke  Kulderystelser, 
Temperaturen  steg  om  Aftenen  op  over  39^,  hun  tabte  Appetiten  og 
magrede  af. 

Den  Ude  April  1875  (170  Dage  efter  Incisionen)  borttoges  3  Gtm. 
af  7de  Ribben  Under  Narkosen  blev  et  Stykke  Kateter  bragt  ind  igjen- 
nem Fistlen  og  Benhinden  løsnet  fra  Benet,  indtil  Kjædesav  kunde  føres 
ind  under  Ribbenet;  der  opstod  Ikke  videre  Blødning  under  Operationen. 


M  Gentralbl.  f.  Ghirurg.  1875.  Nr.  38. 
*)  Berlin,  klin.  Wochenschr.  1876.  Nr.  19. 
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En  LilleflngeT  kunde  føres  ind  gjannem  den  tilvejebragte  Aabning.  Der 
udtømtes  50  Gram  Pus.  Der  lodbragtes  et  Drænrør,  som  nu  taaltea 
godt.  Bedringen  sicred  nn  hurtigt  fremad,  alie  de  besværlige  Symptomer 
tabte  sig,  og  Absceshulen  aftog  i  Størrelse.  Midt  i  Maj  kunde  Røret 
Qærnes,  og  i  Slutningen  af  Maj  var  Saaret  fnldstændig  lukket 

Efter  Peitavy*6  Angivelse  bidrager  ResektioneD  af  Rib- 
benet imidlertid  ogsaa  paa  en  anden  og  mere  direkte  Maade 
til  at  paaskynde  Helbredelsen.  Ved  gamle  Empyemer,  og 
navnlig  hvor  Lungen  har  mistet  Evnen  til  at  udvide  sig, 
gjælder  det  om  at  formindske  Bulen  saa  meget  som  muligt 
og  bringe  en  kraftig  Granulation  i  Gang,  og  ogsaa  hertil  er 
Resektionen  det  fortrinligste  Middel.  Uan  meddeler  navnlig 
et  Tilfælde  af  Prof.  Simon*s  Praiis,  hvor  Operationen  paa 
denne  Maade  fremkaldte  Helbredelse  af  el  Tilfælde,  som  i 
længere  Tid  havde  trodset  en  omhyggelig  Behandling.  Reak- 
tionen var  i  de  Tilfælde,  han  har  iagttaget,  saa  ringe,  at 
han  ikke  vilde  tage  i  Betænkning  at  gjentage  Operationen 
paa  samme  eller  endog  paa  forskjeilige  Ribben,  hvis  Aab- 
ningen  forsnævredes  for  tidligt,  eller  Empyemhulen  ikke  for- 
mindskedes tilstrækkeligt.  Han  fraraader  endvidere  baade 
Terebrationen  og  Resektionen  med  Bibeholdelse  af  en  smal 
Kant  af  Ribbenet,  fordi  man  ved  disse  Operationer,  der 
ganske  sikkert  ikke  saa  hyppigt  ville  kræve  en  GjentagelsCi 
giver  Afkald  paa  den  Formindskelse  af  Absceshulen,  som 
Ribbenenes  Sammensynken  efter  Resektionen  af  et  fuldstæn- 
digt Segment  af  Ribbenets  Bue  giver  Anledning  til.  Formind- 
skelsen af  Hulen  vil  være  mest  fremtrædende  ved  Resek- 
tionen af  deu  midterste  og  mest  bevægelige  Del  af  Rib- 
benet. 

At  Operationen  ikke  havde  nogen  saadan  Virkning  i  det 
af  mig  iagttagne  Tilfælde,  vil  ses  af  Sygehistorien,  og  stod 
heller  ikke  til  at  vente  i  Betragtning  af  Hulens  store  Længde, 
ligesom  heller  ikke  den  manglende  Tendens  til  Granulations- 
dannelse  lod  sig  afhjælpe  ved  en  Qmhyggelig  og  indgribende 
Efterbehandling. 


El  Betragteing. 


Medens  vel  overmaade  mange  ville  være  enige  i,  at  det  var 
heldigst,  om  vi,  saavel  i  vort  Land,  som  i  andre  Lande, 
ingen  Ordener  havde,  ere  vistnok  alle  enige  i,  at  Ordens- 
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tegnet  ikke  ter  betragtes  som  et  Udmærkelsestegn,  (thi  dertil 
uddeles  det  i  ethvert  Tilfælde  hos  os  altfor  hyppigt,  og  saa 
mange  ndroærkede  Mænd  har  sandelig  vort  lille  Land  ikke), 
men  kun,  i  det  Mindste  for  Embedsmændenes  Vedkommende, 
som  et  Tegn  paa,  at  den  højeste  Administration  paaskjenner 
vedkommende  Embedsmands  Dygtighed  i  den  Gjerning,  som 
ban  er  sat  til  at  udrette.  Idet  vi  fastholde  dette,  ville  vi 
her  kaste  et  kort  Blik  paa  Ordensuddeliogen  blandt  Pro* 
vindsernes  civile  Lægeembedsstand.  —  Det  er  jo  her  Justits- 
ministeren,  der  gjør  Indstillingen  til  Kongen,  medens  det 
selvfølgelig  vel  maa  være  det  kgl.  Sundhedskollegium,  der 
indstilter  til  Ministeren.  At  Fysici  skulde  have  noget  med 
Indstillingerne  at  gjøre,  kan  man  næppe  i  Benhold  til  det 
Følgende  antage,  endskjøndt  man  a  priori  skulde  synes,  at 
det  var  tiaturligt,  da  de  dog  have  nogen,  større  eller  mindre, 
Kjendskab  til  Lægerne  i  deres  Fysikat. 

Hvad  der  strax  falder  En  i  Øjnene  i  denne  Sag  er,'  hvad 
Stiflfysikus  Krebs  for  et  Par  Aar  siden  alt  gjorde  opmærk- 
som paa,  den  store  Sparsommelighed,  som  der  anvendes 
med -Ordenstegn  lige  over  for  Provindsiallægen.  —  Tidligere 
havde  man  de  dejlige  Titler.  Man  kunde  vælge  lige  fra 
Krigsraad  og  Krigsassessor  til  Kammerraad  og  Kancelliraad, 
ja,  naar  det  kom  højt,  til  Justitsraad  og  for  Fysicorum  Ved- 
kommende endog  til  Elatsraad.  Det  var  paa  en  vis  Maade 
lykkelige  Tider;  nu  skal  der  andet  til,  naar  man  skal  vælge 
til  Ordenstegn;  her  synes  der  at  være  ganske  anderledes 
*store  Vanskeligheder  at  overvinde,  og  man  har  derfor  taget 
Sagen  meget  praktisk,  —  man  har  omtrent  ganske  opgivet 
at  vælge,  hvad  jeg  nu  skal  have  den  Ære  at  paavise.  —  Af 
Fysici  ere  nu  de  fire  ældste  (efter  Alder)  og  den  yngste 
Riddere,  men  denne  sidste  fik,  saa  vidt  vides,  sit  Ridder- 
kors efter  Koleraen  i  Korsør  i  1857  i  Følge  Frederik  den 
Syvendes  Initiativ.  Af  Distriktslægerne  ere  de  otte  ældste 
(efter  Embedsudnævnelse) ,  med  én  Undtagelse ,  Riddere, 
medens  af  de  øvrige  nogle  og  firsindstyve  Distriktslæger 
andre  otte  vel  ere  Riddere,  men,  saa  vidt  vi  vide,  alle  skylde 
deres  Ridderkors  ikke  til  en  Indstilling  fra  Landets  øverste 
Medleinalbestyrelse ,  men  til  deres  tidligere  Stillinger,  som 
Militærlæger  eller  som  civile  Lazaretlæger  i  Krigstid,  eller  til 
et  tilfældigt  Kongebesøg.  Vi  have  altsaa  her  kun  at  gjøre 
med  de  fire  ældste  Fysici  og  otte  ældste  Distriktslæger 
(én  udekoreret  dog  undtagen).  —  Det  er  dog  virkelig  ikke 
muligt,  selv  med  den  bedste  Villie,  her  at  finde  nogen  anden 
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Ledetraad  for  UdnævnelserDe,  end  AncienDitetshenBynet,  for 
Fysici  efter  Alder,  for  Distriktslæger  efter  EmbedsudDævnelBe. 
Og  DU  Alderen  i  hvilken  disse  Kolleger  ere  blevne  Riddere ; 
ja  den  er  Skam  ikke  rioge;  paa  én  eller  to  Undtagelser 
nær,  have  alle  de  udnævnte,  Fysici  og  Distriktslæger,  været 
i  en  Alder  af  mellem  nogle  eg  tredsindstyve  og  halvQerd- 
sindstyve  Aar.  «Gjør  en  stor  Mand  af  ham,  men  gjør  det 
langsomt •,  falder  En  uvilkaarligt  i  Minde,  naar  man  sér,  at 
en  saa  anset  Fysikus,  som  Dr.  Weis,  skal  naa  en  Alder 
af  henimod  66  Aar  og  en  Embedsanciennitet  af  henimod 
32  Aar  for  at  opnaa  Ridderkorset,  eller  at  en  saa  anerkjendt 
Videnskabsmand,  som  Fr.  Krebs,  skal  behøve  at  blive  over 
62  Aar  og  have  over  29  Aars  Embedsanciennitet  for  at  naa 
det  samme  Maal.  —  Man  kommer  uvilkaarligt  til  at  anstille 
Sammenlignioger  mellem  dygtige  Mænd  I  Kjøbenhavn  og 
dygtige  Mænd  i  Proviodserne.  —  Lad  os,  si  parvos  magnis 
componere  licet,  f.  Ex.  en  Gang  tage  en  anset  kjøbenhavnsk 
Læge  og  en  anset  Distriktslæge.  Begge  have  muligvis  ab- 
solveret Examen  med  Udmærkelse;  begge  vare  maaske  ud* 
mærket  dygtige  unge  Mænd,  som  deres  Samtid  ventede  sig 
meget  af;  men  saa  skiltes  deres  Baner;  den  ene  blev  i 
Kjøbenhavn  og  steg  til  høje  Æresposter  samtidig  med,  at 
han  flk  de  højere  Ordenstegn;  den  anden  gik  til  Provindsen^ 
blev  den  ansete  og  i  vid  Kreds  saa  højt  agtede  Doktor  i? 
og  har  nu  mellem  60  og  70  Aar  gammel  med  mange  Aars 
EmbedsaDciennitet  naaet  at  blive  Ridder  af  Danebrogen.  —  Det 
skal  være  langt  fra  os  at  undervurdere  den  kjøbenhavnske 
Læges  Fortjenester  eller  at  mene,  at  han  ikke  har  givet 
ftild  Valuta  for,  hvad  han  har  modtaget;  men  om  man  kan 
sige,  at  den  gamle  Provindslæge  har  faaet  Valuta  for,  hvad 
han  har  udrettet,  turde  vel  være  et  stort  Spørgsmaal.  I  det 
Hele  frygte  vi  for,  at  der  inden  for  vor  -højeste  Medicinal- 
avtoritets  Kreds  næppe  findes  en  rigtig  Vurdering  af  Pro* 
vlDdslægens  besværlige  Gjerning ;  vi  frygte  for ,  at  der 
endnu  hviler  over  Landlægernes  Klasse  et  svagt  Stænk  af 
den  lavere  Vurdering,  der  i  sin  Tid  blev  de  ustuderede 
Kirurger,  (Barbitonsores,  som  de  Studerede  med  Haan  kaldte 
dem),  der  tidligere  navnlig  gik  ind  i  «Di8triktskirurgikaternet| 
til  Del,  og  at  næppe  nogen  af  det  høje  Kollegiums  Med- 
lemmer ret  forstaar  at  værdsætte  Landlægen.  De  have  ikke 
selv  prøvet,  hvad  det  er  at  være  Landlæge,  og  det  turde 
derfor  vel  ikke  være  utidigt  at  minde  om,  at  der  maaske 
næppe  nok  til  nogen  anden  Lægestilling  kræves  en  saadan 
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Række  af  Egenskaber,  som  til  at  blive  en  dygtig  og  a 
Befolkningen  anerkjendt  dygtig  Landlæge.  Det  lyder 
maaske  stærkt,  men  sandt  er  det,  og  vil  ingen  anden  sige 
det,  saa  skulle  vi  Landiæger  selv  sige  det;  nur  die  Lampen 
sind  bescheiden,  og  det  skæmmer  ingen  Stand,  at  den  for- 
Ianger  sit  Værd  anerkjendt.  —  Det  tør  vi  sige  og  det  ville 
vi  sige,  naar  den  danske  Provindslægestand  sættes  saa  lavt, 
at  vor  bøjeste  Medicinalavtoritet,  vore  egne  EoUeger  fra 
Hovedstaden,  ikke  kunne  finde  noget  andet  Maal  til  at  maale 
os  med,  end  vor  Anciennitet  og  Alder,  og  naar  man  finder 
det  passende  først  at  tildele  os  Statens  Paaskjønnelsestegn, 
naar  vi  blive  gamle  Mænd,  naar  vor  Kraft  er  brudt  og  vor 
Dygtighed  i  Aftagende,  naar  vi  mere  tænke  paa  Hvile  efter 
et  anstrængt  Liv,  end  paa  ny  Virksomhed.  Saa  dekoreres 
vi,  saa  kommer  Ordenstegnet  som  et  Memento  mori,  som 
en  Mindelse  om,  at  nu  er  det  vor  Tid  at  afløses  i  Træde- 
møllen. —  Det  faar  være  hver  Mands  Sag,  hvorledes  han 
betragter  en  Dekoration,  om  han  opfatter  den  som  en  per- 
sonlig Æresbevisning,  som  han  er  glad  over,  eller  som  en 
Toilettegjenstand ,  som  ban  pynter  sig  med,  naar  han  gaar 
i  Middagsselskab,  men  én  Betydning  har  den  endnu  for  Em- 
bedsstanden, man  sige  saa,  hvad  man  vil,  den  er  for  den 
Befolkning,  han  lever  iblandt,  et  Tegn  paa,  at  de  bøjeste 
Avtoriteter  skjønne  paa  den  Maade,  hvor  paa  han  forvalter 
sit  Embede,  paa  hans  Flid  og  Dygtighed,  og  for  Distrikts- 
lægen turde  under  hans  daglige  Kamp  med  Ufornuft  og 
gammel  Slendrian,  med  Sogneraad  og  Fattigbestyrelse,  for 
Sygehuse  og  ordentlige  Fattighuse,  en  Paaskjønnelse  af  saa- 
dan  Art  være  af  langt  større  Betydning,  end  Kolleger,  der 
kun  kjende  kjøbenhavnske  Forhold,  tænke  eller  ane. 

Der  er  Ting,  som  man  nødig  rører  ved,  og  blandt  disse 
er,  af  let  forklarlige  Grunde,  Ordensuddelingen ;  men  der  er 
ogsaa  Ting,  der  skulle  siges,  og  som  det  er  urigtigt  at  tie 
med,  medens  man  mumler  om  dem  i  Krogene.  Taler  man 
saa,  siger  man  saa,  hvad  man  mener,  at  der  bør  siges,  og 
bliver  det  ilde  hørt,  saa  faar  man  trøste  sig  med,  hvad  der 
gjælder  i  alle  Livets  Forhold:  vGjør,  hvad  Du  bør,  lad 
saa  komme,  hvad  der  maa  komme. 

Observator. 
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•»  Bragei  af  Alkohol  yti  akvte  febrile  SygdowMe. 

(Efter  J.  Uffelmann:   Die  Diåi  in  den  acut-fleberhaften  Krankhelten. 

Leipzig  1877.) 


Efter  at  en  Del  MeningfiforsKJelligheder  havde  gjort  sig  gjæU 
dende,  have  nu  Dæsten  alle  Forfattere  fVa  den  nyeste  Tid 
udtalt  sig  i  Overensstemmelse  med  den  Sætning,  at  Alkohol 
snarere  fremkalder  en  Formindskelse  end  en  Forøgelse  af 
Legemstemperaturen  bos  Feberpatienter,  saa  at  man  altsaa 
ikke  blot  ikke  behøver  at  befrygte  dette  Middels  Indflydelse 
paa  Feberens  Gang,  saaledes  som  man  tidligere  var  tilbøjelig 
til,  men  endog  kan  anvende  det  som  Åntipyreticum.  Man 
har  forklaret  denne  Virkning  paa  den  Maade,  at  Alkoholen 
skulde  forsinke  Iltningen  og  derved  modvirke  Omsætningen 
af  Vævsbestanddelene.  Hvad  enten  nu  denne  Hypotese,  der 
støtter  sig  tiis  chmi  ed  elberg*s  Undersøgelser,  er  rigtig  eller 
ej,  saa  staar  dog  selve  Faktum  fast,  at  nemlig  Alkoholen 
fremkalder  en  ringe  Formindskelse  af  Legemstemperaturen. 
Vi  vide  dernæst,  at  Alkohol  absorberes  hurtigt,  og  hurtigt 
iltes  videre  til  Kulsyre  og  Vand,  hvorfor  det  altsaa  ikke 
blot  virker  som  et  antipyretisk  Middel  men  ogsaa  som 
Næringsmiddel,  og  det  er  navnlig  ved  de  længevarende  akute 
Sygdomme,  som  f.  Ex.  ved  Tyfus,  at  man  drager  sig  disse 
dens  Egenskaber  til  Nytte. 

Det  vilde  imidlertid  desuagtet  være  urigtigt  at  anvende 
dette  Middel  i  alle  akute  Sygdomme  fra  deres  første  Be- 
gyndelse af,  og  navnlig  i  de  store  Doser,  som  ere  blevne 
stærkt  anbefalede  fra  forskjellige  Sider;  en  saadan  Anven« 
delsesmaade  kan  nemlig  medføre  væsentlige  Ulemper.  Det 
er  ikke  sjældent,  at  man  i  Ligene  af  Patienter,  navnlig  BørUi 
som  have  faaet  selv  blot  fortyndede  Spirituosa  i  hyppigt 
gjentagne  Doser,  finder  en  paafaldende  stærk,  ofte  med  Ekky- 
mosedannelse  forbundet  Blodoverfyldning  af  Mavens  Slimhinde« 
et  Fænomen,  som  indeholder  en  bestemt  Advarsel.  Desuden 
lærer  Erfaringen,  at  selv  om  det  er  Regel,  at  Feberpatienter 
i  Almindelighed  kunne  taale  endog  meget  betydelige  Mængder 
Alkohol,  saa  er  der  dog  i  saa  Henseende  store  individuelle 
Forskjelligheder,  og  hos  særligt  incitable  Individer,  der  ikke 
tidligere  have  været  vant  til  at  nyde  Spirituosa,  kan  dette 
Middel  endog  fremkalde  en  Række  ubehagelige  Symptomer, 
Uro,  Søvnløshed,  urolige  Drømme,  Hjærtebanken,  Paaskyn- 
delse  af  Pulsen ,  som ,  selv  om  de  end  ikke  bevirke  nogen 
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Stigen  af  TemperalnreD,  dog  haade  i  og  for  sig  og  ved  den 
efterfølgende  Slappelse  kunne  forværre  Sygdommens  Gang. 

Den  uafbrudte  Anvendelse  af  Spirituosa  i  alle  Stadierne 
af  en  akut  Sygdom  bar  endnu  en  anden  Dlempe.  Alkohol 
er  det  bedste  Middel  til  under  Svækkelsestilstande  at  frem- 
kalde en  kraftig  stimulerende  Virkning,  og  lade  vi  Pt.  bruge 
det  stadig  under  Sygdommens  Gang,  kan  det  let  hænde,  at 
den  stimulerende  Virkning,  selv  af  større  Doser,  udebliver, 
netop  naar  den  er  mest  nødvendig.  Forf/s  Erfaring  gaar 
ud  paa,  at  man  ved  de  akute  febrile  Sygdomme  i  Reglen 
ikke  skal  anvende  de  store,  i  den  senere  Tid  saa  stærkt 
anbefalede,  Doser  og  altid  holde  sig  til  fortyndede  Blandinger; 
de  større  Doser  af  stærkere  koncentrerede  Spirituosa  skal 
man  kun  anvende,  hvor  et  stærkt  stimulerende  Middel  er 
indiceret,  og  stadig  skal  man  da,  naar  man  ikke  i  Forvejen 
kjender  Ft.*s  Modtagelighed  for  Alkoholens  Indvirkning,  af- 
vente Virkningen  af  den  første  Dosis,  inden  man  træffer 
yderligere  Dispositioner.  Anvendt  paa  den  Maade,  er  Alko- 
holen et  fortrinligt  og  sikkert  Middel  til  at  forebygge  og 
modvirke,  at  Svækkelsestilstanden  naar  en  overdreven  Grad. 

Som  diætetisk  Middel  gives  en  Blanding  af  3 — 5  Dele 
Alcohol  absol.  med  tOO  Dele  Vand  med  eller  uden  Tilsæt- 
ning af  Druesukker  i  en  saadan  Dosis,  at  Pt.  daglig  faar 
12,5  Gram  Spirit.  vini  rectlBcatiss.  eller  27,6  Gram  Kognak. 
Som  stimulerende  Middel  gives  15 — 30  Gram  Kognak,  enten 
ublandet  eller  tilsat  lige  Dele  Vand  (af  Alcohol  absol.  og 
Spirit.  vini  rectlBcatiss.  tilsvarende  Doser) ,  ved  pludselig 
Sammenfalden  den  største  Dosis,  hvor  der  derimod  langsomt 
udvikler  sig  en  Svækkelsestilstand,  den  mindre  Dosis  paa 
15  Gram  2 — 6  Gange  om  Dagen  alt  efter  de  individuelle 
Omstændigheder.  Forf.  foretrækker  at  give  de  spirituøse 
Midler  paa  denne  Maade,  dels  fordi  man  saaledes  nøjagtigere 
kan  bestemme  Dosis,  og  dels  fordi  man  ved  disse  Præpa- 
rater er  mere  sikret  mod  en  Forurensning  med  Fuselolie. 
Er  man  sikker  paa  at  kunne  faa  ægte  Vine,  kan  man  selv- 
følgelig ogsaa  anvende  dem  i  Doser,  der  ere  afpassede  efter 
den  tilsigtede  Virkning.  Efter  Schlosberger*8  Under- 
søgelser indeholder  Portvin  20 — 23  pCt.  Alkohol,  Madera 
20^23  pCt.,  Xerea  20  pGt.,  Malaga  16  pCt.  og  Bordeaux 
13  pCt. 

Smaa  Børn  skal  man  under  akute  Sygdomme  aldrig 
give  Spirituosa  undtagen  som  stimulerende  Middel  ved  ady- 
namiske  Tilstande.  Dels  er  nemlig  Modtageligheden  fra 
Nervesystemets  Side  større  hos  Børn  end  hos  Voxne,    og 
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som  belyeDdt  medføre  maDge  akute  Sygdomme  I  Bårne* 
alderen  en  udtalt  Dispoeition  til  Affektioner  af  Hjærnen  og 
dens  Hinder,  en  Fare,  som  let  kan  forøges  ved  Indgivelsen 
af  Spirituosa,  som  Barnet  ikke  er  vant  til.  Ogsaa  ved  be- 
tændelsesagtige  Sygdomme  i  Hjærnen  og  dens  Hinder  hos 
Voxne  er  Brugen  af  Spirituosa  ubetinget  kontraindiceret. 

Godt  0],  der  er  frit  for  alle  skadelige  Tilblandinger^ 
kan  man  uden  Betænkeligbed  lade  en  Feberpatient  nyde. 
Det  indeholder  1,5—4  pCt.  Alkohol,  af  Dextrin,  Sukker  og 
Æggehvide  tilsammen  2—3  pGt.  og  af  Kulsyre  1 — 3  p.  M« 
af  dets  Rumfang.  Det  indeholder  altsaa  kun  en  ringe  Mængde 
nærende  Bestanddele,  Alkohol  i  stærk  Fortynding  og  ingen 
for  Feberpatienter  skadelige  Stoffer.  Det  passer  særlig  for 
ældre  af  akute  Brystsygdomme  angrebne  Individer. 


PerknssiøB  af  Katgler.  I  Centralbl.  f.  Ghtr.  III.  43.  1876  har  Prof. 
Lucke  omtalt  dette  diagnostiske  Hjælpemiddel »  der  skal  tjene  til  dels 
at  opdage  et  smertefuldt  Sted  i  Knoglen  og  dels  tU  gjennem  Forandrin- 
gerne i  Knoglens  normale  Perkussionstone  at  erkjende  sygelige  Foran- 
dringer i  den.  Det  er  navnlig  det  sidste  Punkt,  som  L.  er  gaaet  ind 
paa,  og  han  er  herved  kommet  til  følgende  Resultater.  I  Rørknoglerne 
give  Enderne  en  højere  Tone  end  Mellemstykket.  De  tilsvarende  Knogler 
hos  et  normalt  Individ  give  paa  begge  Sider  en  Tone  af  samme  H^Jde. 
Nylig  helbredede  Brud  give  en  dybere  Tone;  Tillukningen  af  Marvhulen 
og  Tilstedeværelsen  af  mere  Benmasse  lader  sig  altsaa  diagnosUcere  ved 
Hjælp  af  Perknssionen.  Angrebne  Ledender  —  kronisk  central  Ostltis 
—  give  en  dybere  Tone.  Derimod  fandtes  1  et  Tilfælde  af  kronisk  Be- 
tandelse  i  Knæet,  at  Dlafysen  af  det  angrebne  Skinneben,  der  var 
osteoporotisk,  gav  en  langt  højere  Tone  end  det  sunde  Skinneben.  Per- 
knssionen udføres  enten  med  Fingeren  eller  ved  Hjælp  af  Perkusslons- 
hammeren,  og  man  gjør  altid  bedst  I  at  løfte  det  paagjældende  Lem  op 
fra  Underlaget  for  at  undgaa  den  forstyrrende  Indvirkning  af  Resonansen. 

(Schmidt's  Jahrb.  Bd.  173.  S.  172.) 


Takancer.  Den  1ste  Juli  d.  A.  blive  4  Pladser  ledige  som  surnam- 
merær  Kandidat  ved  Kommunehospitalet 

Ansættelsestiden  er  paa  6  Maaneder,  og  det  Døgn,  Kandidaterne  have 
Vagt,  tilstaas  dem  Værelse  til  Ophold  og  Middagsmad.  Puoktionstiden 
paa  en  Sygeafdeling  er  3  Maaneder,  og  Kandidaterne  kunne  efter  Vi  Aars 
Tjeneste  ikke  vente  Ansættelse  paa  en  anden  Afdeling,  med  mindre  saa- 
dan  Ansættelse  ikke  ønskes  af  nogen.  Anden,  der  ikke  har  haft  Lejlighed 
til  at  gjøre  Kandidattjeneste.  Kandidater,  der  indtræde  som  sur- 
nummerære,  kunne  ikke  vente  at  erholde  Ansættelse  som  faste  Læge- 
kandidater. 

Da  den  ene  af  de  ledige  Pladser  er  paa  Hospitalets  6te  Afdeling, 
tilføjes,  at  for  denne  Afdeling  tabes  ikke  Retten  til  enten  senere  at  søge 
fast  Kandidatplads  eller  surnummerær  Tjeneste  I  den  sædvanlige  Tid  paa 
de  andre  Afdelinger,  ligesom  det  tillades  at  forlænge  den  surnummerære 
Tjeneste  paa  Afdelingen  Indtil  6  Maaneder,  for  saa  vidt  Hospitalets  Tarv 
taler  derfor,  og  der  ikke  findes  andre  Ansøgere. 

Ansøgninger  om  de  ledige  Pladser  afleveres  til  Hospitalets  Forstander 
inden  den  20de  d.  M. 
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IkktoiibpiUii.  Onsdag  den  27de  Jnnl  forskarer  Reaerrekirorg  ved 
Kommnnehoapltalet  Oscar  Wanscher  sin  for  Doktorgraden  i  Medi- 
cinen skrevne  Afhandling:  Om  Kroup  og  DlplitheriUs  med  særligt  Hensyn 
til  Tracheotomien. 


frerslgl  •ver  SygitHMe^  iMlsfåM  %g  Pødlsler  1  l^øbeiliaTi. 

Pra  Kjebenbayns  praiLt  Læger  er  I  Ugen  30te  Maj  —6te  JonI  anmeldt 
59|B  Sygdomstilfælde,  hToriblandt  464  af  Farsoter,  nemlig:  i 

Kopper  •,  SiLaalkopper  3,  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  4,  ondarte, 
Halssyge  12,  Strnbehoste  •,  Kighoste  20,  Faaresyge  8,  gastr.  Feber  22, 
tyf.  Feber  4,  exantematisk  Tyfns  •,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  •, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  87,  Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  23, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  »,  Koidfeber8,  (.Brystkatarr  124,  Grippe  1 
Lnngebetændelse  37,  Halsbetændelse  57,  akut  Ledderevmatisme  17,  andre 
Farsoter  33  iøjenbet  24  —  deraf  med  Conjunctivitis  trachom.  22  — , 
Furunkier  3,  Erytem  3  og  Rødilnger  3  Tilfælde);  desuden  Gonorré  67, 
TcnerlslL  Saar  21,  erhvervet  Syfilis  20,  medfødt  Syfilis  2,  Fnat  9,  Dranker- 
galskab 10  og  Brændevinssygdom  5. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Frederiksholms  Kanal,  Laxegade 
og  Baggesen sgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  93.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  12 
(Skarlagensfeber  1,  ondartet  Halssyge  2,  Strnbehoste  1,  Kighoste  1,  tyf. 
Feber  1,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  4,  Ansigts-  og  anden  Vandre- 
rosen 1,  ondartet  Saarfeber  1);  Blodforgiftninger  2;  konstitutio- 
nelle Sygdomme  24  (Lungesvindsot  10);  voldsomme  Dødsaar- 
sager  5 (Selvmord  2);  Dannelsesfejl  2;  lokale  Organsygdomme  88; 
Sygdomme  i  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  13 
(Tæring  hos  Smaabørn  8). 

Levendefødte  ere  158  (76  Drenge,  82  Piger);  Dødfødte  3. 

Varmen  er  stegen  betydeligt  i  den  forløbne  Uge  (den  sidste  Dag  var 
7  ^  varmere  end  sædvanligt)  med  sydlige  Vinde,  svag  til  frisk  Kuling  og 
nogen  Nedbør,  men  iøvrigt  tør  Luft. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  69,  Mæslinger  56,  Skarlagensfeber  21,  tyf.  Feber  og 
Tyfus  24;  i  Liverpool  af  Kopper  4,  Skarlagensfeber  2;  1  Kristianla  af 
Skarlagensfeber  2,  Difteriitis  og  Kroup  1;  i  Stokholm  af  Mæslinger  6, 
Skarlagensfeber  4,  tyf.  Feber  3;  1  Kønlgsberg  af  Difteritis  og  Kroup  3,  tyf. 
Feber  2;  i  Dansig  af  Skarlagensfeber  4,  Difteritis  og  Kroup  4;  i  Stettin 
af  Difteritis  og  Kroup  6;  1  Hamborg  af  Mæslinger  6,  Difteritis  og  Kroup  4; 
1  Berlin  af  Mæslinger  3,  Skarlagensteber  15,  Difteritis  og  Kroup  25,  tyf. 
Feber  7,  Dysenteri  1 ;  i  Bryssel  af  Kopper  7 ;  i  Paris  af  Kopper  5,  Mæs- 
linger 10,  Difteritis  og  Kroup  42,  tyf.  Feber  14;  i  V^ien  af  Kopper  12, 
Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  6,  Difteritis  og  Kroup  16,  tyf.  Feber  9, 
Dysenteri  2;  i  Rom  af  Kopper  2,  Difteritis  og  Kroup  10;  i  Alexandria  af 
Dysenteri  6;  i  Ny- York  af  Mæslinger  5,  Skarlagensfeber  20,  Difteritis  og 
Kroup  21;  i  KalkutU  af  asiatisk  Kolera  40;  I  Bombay  af  Kopper  60, 
Fb.  remittens  352,  asiatisk  Kolera  54;  i  Madras  af  Kopper  366,  asiatisk 
Kolera  107,  af« Feber*  91. 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen« 
vender  man  sig  i  Redaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
1ste  SaL 
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Ayertissementer. 


Ny  Instrux  for  Kommunehospitalets  Volontærer. 

Da  der  er  blevet  udfærdiget  en  Dy  Instrux  for  Volon- 
lærerne  ved  Kommunehoapitalet,  der  i  enkelte  Henseender 
medfarer  Forandring  i  de  dem  paahvilende  Pligter,  bekjendt* 
gjøres  herved,  at  Exemplarer  af  den  ny  Inslrux  kunne  er- 
holdes udleverede  paa  Hospitalets  Kontor,  eller  tilsendte 
efter  skrifllig  Rekvisition. 

KjøbeDhavns  Magistrats  2den  Afdeling,  den  8de  Jani  1877. 


Freder  i  c  ia   Søbadeanstalt 

(8«s«M  IMe  Smml  til  15de  September) 

henleder  Opmærksomheden  paa  sine  frislte,  fortrinlige  Søbade  med  3% 
Saltholdighed  og  nye  hensigtsmæssigt  indrettede  Badehuse.  1  Forbindelae 
med  Søbadene  findes  en  ny  indrettet  romersli  Badeanstalt,  hvorUI  Hav- 
vandet er  ledet  og  benyttet.  —  Hotelpriser:  1  Værelse  med  fuld  Kost 
3—4  Kr.  daglig.    Privat  Logis  1  Værelse  1  Kr.  60  Øre  daglig. 

Man  henvender  sig  til  Bestyrelsen  eller  A^nstaiteus  Læge  Hr.  Tht  Banfai^ 
aom  meddeler  fornøden  Oplysning. 


Waldenburgs  pnevraatiske  Apparat  staar  stadigt  til 
Afbenyttelse  i  Vesterbros  romerske  Badeanstalt,  Absalons* 
gade  5.  £  Traub. 

Naturlige  Mineralvande 

i  frisk  Fylding,  saavel  de  mere  som  mindre  anvendte  ,  faaa 
og  forsendes  fra  eanneltonrs  Apatek  i  KJøbeRbavn. 

Hermed  tillade  vi  os  at  bekjendtgjøre ,  at  tCompagnie  du  Vin  de 
Saint  Kaphaél*  Valence  (Drøme)  har  overdraget  os  Eneudsalg  for  Norden 
af  ovennævnte  Vin,  som  er  anbefalet  af  Professor  Btnckardi^  Medlem  af 
det  medicinslLO  Akademi  i  Paris.  —  Pris  pr.  Flaske:  3  Kroner. 

F.  W.  HyUested  Jb  Ko. 

kgl.  Uof-Viu-Leverandører, 
Kiøbenhavn,  Frederiksholms  Kanal  4. 


I  Kommission  hos  Undertegnede  er  udkommet: 
Wanscher.    Oscar.  —  •■  llphteritls  •%  Cmp  sær- 
ligt med  Hensyn  til  Tracheotomien  ved  samme.    Afhand- 
ling for  Ooctorgraden  i  Medicinen.     Pris:  3  Er. 

iac«b  Lib4. 


Biaaco  LaB«t  Bovtrykkert     C.  A.  RelUets  FørUf. 


Ugeskrift  for  Læger. 

34e  Række  XXIII.  Nn  29. 


Redigeret  af  Dr.  T. 

Indhold:  4.  Berf:  fa  IflI«  Banelf«b«nfii«Bi.  Tatt*mii|  af  Naøri.  SkririlM  fra  Jutili- 
■hiatarial  (lil  éal  kgl.  Sa^MaktDafiM).  TalaBca.  Dat  Miieiiska  LaaaatM. 
Ba  teka  Lsfan  SjgakiM.  Oianigf  avar  Sjidaam,  MrfaM  af  FaÉlar  i 
Ijikaikiii. 


Bb  liUe  BanelfelierepideMt 

Vore  preventive  ForanetallDiDger  imod  Barselfeber. 

Ved  A.  Berg,  Distriktslæge  i  Nykøbing  p.  S. 


Det  bar  alt  forlængst  været  antaget  her  hjemme,  at  Barsel- 
feber er  en  smitsom  Sygdom,  der  forplantes  væsentligst  ved 
Jordemødre,  ved  disses  Instrumenter  og  forskjellige  Rekvi- 
siter  som  Svampe,  Voxdug,  Fødselsmatraser  etc,  og  der  er 
derfor  i  Åarenes  Løb,  lige  indtil  den  sidste  Tid  af  de  højeste 
Åvtoriteter  for  Sundhedsvæsenet  udstedt  forskjellige  Forbud 
og  Anvisninger  til  Læger  og  Jordemødre  for  at  forebygge 
den  saakaldte  •  epidemiske«  Udbredelse  af  denne  Sygdom. 
Skjønt  de  senere  Aars  Foranstaltninger  imod  Barselfeberen 
ere  langt  mere  detaillerede,  bestemte  og  strænge  og  røbe 
en  sikker  Overbevisning  om  denne  Sygdoms  Smitsomhed 
og  dens  Odbredelsesmaade  —  i  Modsætning  til  Usikkerheden 
i  Justitsministeriets  Skrivelse  af  Ude  November  1850,  saa 
vidt  mig  bekjendt  den  første  Anordniog,  hvori  Barselfeberens 
Smitsomhed  er  antydet  —  ef  det  et  Spørgsmaal,  om  de 
ikke  burde  skærpes  endnu  mere,  idet  de  dog  endnu  langt 
fra  udrette  del,  der  maaske  kunde  udrettes  mod  Opstaaen 
af  saakaldte  Barseifeberepidemier. 

34J«  a«kk«.  2Mc  »4. 
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Da  jeg  i  Fjor  og  i  Forfjor  har  haft  Lejlighed  til  at 
iagttage  en  saadan  —  om  end  lille  —  Epidemi,  til  at  ind- 
samle Erfaringer  om  Forplantelsen  af  Smitten  ved  Jorde- 
mødre og  at  prøve  de  gjældende  Bestemmelser  for  at  hæmme 
Sygdommens  Udbredelse  samt  derhos  til  at  finde  dem  i  høj 
Grad  utilstrækkelige,  saa  har  jeg  anset  det  for  rigtigt,  dels 
at  give  en  Fremstilling  af  den  omtalte  lille  Epidemi  og  de 
Foranstaltninger  —  hvor  ubetydelige  de  end  vare  —  der  fra 
min  Side  bleve  trufne  imod  den,  og  dels  at  give  Forslag  til 
Forandringer  i  de  gjældende  Bestemmelser. 

Jeg  har  saa  meget  mere  Anledning  til  at  bringe  disse 
Forhold  frem  for  Offentligheden,  som  der  angaaende  For- 
staaelsen  af  de  nu  gjældende  Anordninger  imellem  Fysikus 
og  en  anden  Kollega  paa  den  ene  og  mig  paa  den  anden 
Side  har  været  en  Meningsforskjel  tilstede,  og  da  et  langt 
Sygeleje  afholdt  mig  fra  i  rette  Tid  at  indanke  Sagen  for 
SundhedskoUegiet,  hvad  Fysikus  Tolderlund  loyalt  havde 
tilbudt  mig.  

Fra  Begyndelsen  af  Februar  1875  til  Midten  af  Maj 
1876  har  der  i  Alt  været  26  Tilfælde  af  Barselfeber  under 
min  Vicars  og  min  Behandling,  fleraf  ere  8  døde,  det  vil 
sige  Dødeligheden  har  været  30,8  pCt.,  en  meget  stor  Døde- 
lighed set  i  sin  Almindelighed  i  Betragtning  af,  at  Sygdoms- 
tilfældene  ere  forekomne  i  Privatpraxis. 

Af  disse  26  Tilfælde  danne  egentlig  kun  de  16  en 
lille  Epidemi,  idet  de  ere  indtrufne  omtrent  samtidigt,  skjønt 
fordelte  paa  5  Jordemødres  Praxis,  saaledes  som  det  vil  ses 
af  nedenstaaende  Tabel,  der  tillige  indeholder  Oplysning  om 
Barselkvindernes  Alder,  Fødslernes  Antal,  Forløb,  Kompli- 
kationer, Sygdomsform,  Udgang  m.  m.  De  øvrige  10  Til- 
fælde ere  sporadiske;  dem  ville  vi  lade  ude  af  Betragtningeo, 
idet  jeg  dog  blot  skal  bemærke,  at  der  af  disse  10  døde  1 
o:  10  pCt. ,  medens  Dødeligheden  blandt  de  epidemisk  op- 
trædende —  de  ovenfor  anførte  16  —  udgjorde  7  eller  43,8 
pCt.,  en  uhyre  Forskjel,  der  jo  imidlertid  ikke  er  i  Strid 
med,  hvad  der  er  iagttaget  under  andre  Barselfeberepidemier« 
løvrigt  ere  Tallene  jo  temmelig  smaa  til  almindelige  Abstrak- 
tioner. 

Som  anført  vare  de  16  Tilfælde  fordelte  paa  5  Jorde- 
mødres Praxis  og  det  saaledes,  at  3  af  disse  havde  hver 
2  Tilfælde,  én  af  dem  4  og  endelig  én  6.  Det  er  muligt, 
at  klimatiske  Forhold  kunne  have  udøvet  nogen  Indflydelse 
paa  Udviklingen  af  enkelte  af  Sygdomstilfældene ;   Afstanden 
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tmellem  Fødelsdatoerne  er  imidlertid,  som  det  vil  knnne  ses 
af  Tabellen,  ikke  større,  end  at  Smitten  med  Lethed  vilde 
kunne  overføres  fra  den  ene  Barselkvinde  til  den  anden  ved 
Jordemoderen,  og  dette  kan  saa  meget  lettere  tænkes,  da 
det  er  mig  bekjendt,  at  Jordemødrene  i  flere  af  de  anførte 
Tilfælde  tilsaa  Barselkvinderne  længere  Tid,  efterat  de  havde 
født.  Jeg  anser  mig  derfor  berettiget  til  at  antage  Smitten 
forplantet  ved  Jordemødrene  og  deres  Rekvisiter. 

Af  de  under  Epidemien  Angrebne  falde  10  i  Byen, 
2  paa  Byens  Grund;  1  af  dem  var  gift  med  en  Embeds- 
mand, der  bebor  en  stor  og  luftig  Lejlighed,  2  med  ret  vel- 
staaende  Haandværkere,  hvis  Lejligheder  ere  meget  smaa, 
navnlig  i  Forhold  til  Mængden  af  deres  Børn;  1  var  gift 
med  en  fattig  Arbejdsmand.  Af  de  12  paa  Landet  Bosid- 
dende vare  4  gifte  med  Gaardmænd;  de  3  af  disse  havde 
mange  Børn  og  daarlig  Huslejlighed ;  hos  den  ene  af  dem 
opholdt  sig  desuden  en  Datter,  der  havde  født  nogle  faa 
Dage  før  Moderen;  denne  døde  af  Barselfeber  -26de  Dagen 
efter  Fødslen;  Datteren  var  af  mig  advaret  imod  at  bruge 
Bækken  sammen  med  Moderen;  hun  forblev  rask,  skjønt 
hun  var  betjent  af  samme  Jordemoder  som  Moderen;  Dat- 
teren var  Primipara,  Moderen  Vllpara,  men  Fødslen  var  en 
Tvillingfødsel,  der  imidlertid  forløb  aldeles  naturligt.  De 
8  Andre  vare  gifte  med  Busmænd  eller  fattige  Baandværkere ; 
alle  Disses  Lejligheder  vare  usle  og  mere  eller  mindre  over- 
fyldte med  Beboere. 

Barnet  af  én  af  Barselkvinderne,  Smed  N.  N.*s  Bustru, 
angrebes  kort  Tid  efter  Fødslen  —  den  2den  Januar  —  af 
pyæmiske  Abscesser  og  døde  som  Følge  heraf  den  16de 
Marts. 

Bvad  kunde  der  nu  gjøres  for  at  forhindre  Smittens 
Udbredelse  fra  de  Barselfebersyge  til  de  Fødende? 

I  Virkeligheden  saa  godt  som  Intet  I  Det  Lægen  —  in 
casu  Distriktslægen  i  Forbindelse  med  Fysikus  og  Politi- 
mester —  kan  anordne,  er  overensstemmende  med  de  gjæl- 
dende  Bestemmelser  (der  for  Kontrollens  Skyld  ere  anførte 
med  Avtoritetens  Navn,  Datum  og  Aarstal  og  udragne  af 
Uldalls  Baandbog  i  den  civile  Medicinallovgivning  samt 
Ministerialtidenden)  i  Korthed  Følgende; 

Lægen  maa^)  «naar  Omstændighederne  lede  til  Formod- 
ning om,  at  Jordemoderen  kan  ombringe  Smitten  til  en  saa 
farlig  Sygdom  som  den  omhandlede«  9:  Barselfeber  —  være 
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forpligtet  til  at  andrage  paa,  at  det  forbydes  bende  at  prak- 
tisere «8aa  længe  saadanne  Følger  deraf  kunne  befrygtes*. 
Denne*)  Suspension  maa  vare  i  4  Uger  Tra  den  Dag,  hun 
sidste  Gang  har  betjent  eller  plejet  en  syg  Barselkone. 

Skulde  der,  efter  at  Suspensionen  er  hævet,  igjen  vise 
sig  Tilfælde  af  Barselfeber  i  samme  Jordemoders  Praxis, 
da  maa  hun  atter  suspenderes  i  4  Uger,  og  Distriktslægen 
maa  indskærpe  hende,  at  hun  desinficerer  sine  Instrumenter 
og  Ilænder  med  Earbolsy revand,  ligesom  og,  cat  hun  renser 
sine  Klæder,  naar  hun  har  været  hos  Fødende*^).  Denne 
Suspension  kan  overhovedet  kun  da  foretages,  «naar  der  i 
Løbet  af  8  Dage  forekommer  mindst  2  Tilfælde  af  virkelig 
Barselfeber  i  en  Jordemoders  Praxis»'). 

Sundhedskollegiet  har  desuden  ladet  omdele  til  alle 
Jordemødre  en  •  Vejledning  til  Forebyggelse  af  Udbredelse 
af  Barselfeber  ved  Jordemødre*  dateret  Maj  1871,  hvis  nøj- 
agtige Iagttagelse  yderligere  kan  indsks^^s  Jordemødrene, 
hvis  Omstændighederne  skulde  fordre  delT 

Det,  son  kan  gjøres,  naar  Barselfeber  har  vist  sig  i  et 
Distrikt,  for  at  forebygge  dens  epidemiske  Udbredelse,  er 
altsaa  kort  og  godt  kun  Følgende: 

1.  Kan  en  Jordemoder,  i  hvis  Praxis  der  har  vist  sig 
mindst  2  Tilfælde  af  »virkelig  Barselfeber*  i  én  Uge, 
suspenderes  i  4  Uger. 

2.  Kan  man  atter  suspendere  hende  i  4  Uger,  ^  naar  de 
nævnte  Betingelser  ere  tilstede  —  og  paalægge  hende  at 
desinficere  sine  Instrumenter  og  rense  sine  Klæder. 

3.  Kan  man  j[)aalægge  de  øvrige  Jordemødre  nøje  at  følge 
den  nævnte  Vejledning  af  Maj  1871. 

Det  er  i  Sandhed  meget  svage  Foranstaltninger  mod  en 
Sygdom  af  en  saadan  Smitsomhed,  med  en  saadan  £vne  til 
at  lægge  Spiren  til  kroniske  Sygdomme  og  til  at  bortrive 
Mennesker  i  deres  kraftigste  og  for  Samfundet  mest  held- 
bringende Alder. 

Og  hvad  yde  de  saa?  Saa  godt  som  Intet!  Jeg  skal 
oplyse  min  Paastand  ved  et  Exempel,  der  er  saa  veltalende 
som  muligt. 

Den    6te   December   1875   betjente   Distriktsjordemoderen   i    Højby 
Iste  Distrikt  (som  det  vil  ses  af  min  uedenstaaende  Liste): 
1.   Maren  E.  L.  paa  Tengsel marklyng ;  først  den  8de  Janaar  f .  A.  kaldtes 
jeg  til  hende;  den  2den  Jannar  be^ente  samme  Jordemoder: 


')  Sundhedskolleglets  Skrivelse  af  Ilte  November  1864. 
*)  Sundbedskollegiets  Skrivelse,  af  27de  Juni  1870. 
*)  Justitsministeriets  Skrivelse  af  27de  Februar  1873. 
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II.  Smed  N.  N/s  Kone  i  Nyrop,  til  hvem  Jeg  kaldtes,  den  4de  e.  M. 

III.  Den   6te   s.  M.  Gaardejer  N.  R.*8  Kone  i  Lumbsaas,  hYem  Jeg  saa 
den  Ilte. 

Samme  Dag  ansøgte  jeg  hos  Fysikus  om ,  at  nævnte  Distriktsjorde- 
moder maatte  suspenderes  1  4  Uger,  da  der  i  Løbet  af  c.  4  Uger  var 
forekommet  3  Tilfælde  af  Barselfeber  i  bemeldte  Jordemoders  Praxis. 
Fysikus  henviste  mig  til  Justitsministeriets  Skrivelse  af  27de  Februar 
1873,  specielt  den  ovenfor  citerede  Passus  2  —  hvilken  Skrivelse,  der  er 
stilet  til  Amtmanden  over  Frederiksborg  Amt,  Jeg  desværre  ikke  kjendte 

—  som  Gondltio  sine  qua  non  for  hendes  Suspension  i  4  Ugei.  1  mod- 
sat Fald  henstillede  han  til  mig  at  suspendere  hende  i  kortere  Tid  og 
lade  hende  desinficere  sine  Instrumenter. 

Lige  Dagen  førend  min  Anmeldelse  til  Fysikus  betjente  tltnævnte 
Jordemoder: 

IV.  Caroline  Amalie  S.  i  Gudmindrup,  der  'kom  under  Behandling  den 

17de;   samme  Dag  —  den   Ilte  —  som  Anmeldelsen  til  Fysikus 
skete,  endvidere: 

V.  Marie  G.  paa  Eilingelyng,  som  Jeg  første  Gang  saa  den  Ude  s.  M. 

Naar  vi  nu  nærmere  betragte  disse  Kjendsgjernioger, 
saa  frerogaar  det  med, største  Sandsynlighed  —  Sundheds- 
jLolIegiets  Skrivelse  af  27de  Juni  1870  er  jo  baseret  paa  en 
af  en  Fysikus  gjort  Erfaring  om  Barselfebersmittens  Over- 
førelse ved  en  Jordemoder  selv  efter  en  4  Uger  Suspension 

—  at  Smitten  er  bragt  fra  Nr.  1  til  Nr.  2  og  videre  til 
Nr.  3;  først  da  kunde  der  lovmedholdeligt  gjøres  Skridt  til 
at  standse  denne  Jordemoders  ulykkebringende  Virksomhed, 
men  imidlertid  havde  hun  allerede  inficeret  Nr.  4  og  Nr.  5. 
Det  er  aldeles  indlysende,  at  der  maa  være  noget  Mangel- 
fuldt ved  Foranstaltninger  mod  en  smitsom  Sygdoms  Ud- 
bredelse, naar  de  ikke  bedre  kunne  hindre  den. 

Forøvrigt  indskrænkede  jeg  mig  til  at  paalægge  den 
saa  oftnævnte  Jordemoder  en  skrupuløs  Iagttagelse  af  Sund- 
bedskoUegiets  Vejledning,  og  jeg  gjorde  det,  fordi  det  var 
mig  umuligt  paa  den  Tid  at  skaffe  en  saadan  Jordemoder- 
bjælp  tilveje,  hvorved  Smitte  ikke  kunde  medbringes,  idet 
der  samtidigt  var  indtraadt  Barselfebertilfælde  paa  Odden,  i 
Højby  2det  og  Nykjøbing  Jordemoderdistrikt,  og  jeg  ikke 
kunde  vente  Assistance  fra  det  øvrige  Amt,  hvor  der,  hvilket 
ved  en  Meddelelse  fra  Fysikus  var  kommet  lil  min  Kund- 
skab, ogsaa  herskede  epidemisk  Udbredelse  af  Barselfeber. 
Enhver,  som  vil  betragte  et  Kort  over  Odsherred  —  maaske 
et  af  de  i  geografisk  Uenseende  uheldigst  formede  Distrikter 
i  Danmark  —  vil  føle  Vægten  af  disse  Grunde. 

1  de  foregaaende  Bemærkninger  har  jeg  haft  min  Op- 
mærksomhed henvendt  kun  paa  de  Forholdsregler,  der  kunne 
træffesj  naar  Sygdommen  alt  har  vist  sig  saa  at  sige  epide- 
misk, og  kun  imod  Jordemødrenes  saa  ofte  skjæbnesvangre 
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Virksomhed;  jeg  bar  kun  kunnet  finde  dem  hejst  mangel- 
fulde og  lidet  bensigtssvarende. 

Jeg  ber  nu  ogsaa  betragte  de  Skridt,  der  skulle  gjøres, 
saa  snart  et  Tilfælde  viser  sig,  saa  snart  det  kommer  til  ea 
Læges  Kundskab;  thi  naturligvis  først  han  er  i  Stand  til 
med  Sikkerhed  at  angive  Tilfældets  sande  Beskaffenhed,  og 
først  han  er  uinteresseret  i,  om  Sygdomroen  er  Barselfeber 
eller  en  anden,  tilfældigt  opstaaet  febril  Sygdom  hos  eu 
Barselkvinde. 

Sundhedskollegiets  Cirkulære  af  Marts  1873  indeholder 
i  saa  Benseende  Grundreglerne  for,  hvad  der  skal  gjøres. 

Heller  ikke  disse  Regler  finder  jeg  bensigtssvarende. 
Jeg  skal,  ligesom  ovenfor  ved  Kritiken  over  Foranstaltnin- 
gerne mod  Smittens  Udbredelse  ved  Jordemødre,  søge  at 
godtgjøre  min  Dom  ved  et  Exempel,  som  er  hændet  i  min 
egen  Virksomhed,  og  som  derfor  bærer  Virkelighedens  ufor- 
kastelige Præg. 

Af  l>r.  UarpOths  skematiske  Sygeliste  for  April  Maa- 
ned  f.  A.  saa  jeg,  at  han  havde  haft  et  Tilfælde  af  Barsel- 
feber under  Behandling,  som  ikke  var  anmeldt  for  mig. 
Paa  Grund  heraf  tilskrev  jeg  ham  under  12te  Maj  og  udbad 
mig' en  Anmeldelse  i  Overensstemmelse  med  Sundhedskol- 
legiets Cirkulære  af  Marts  1873  g  1.  Som  Gjensvar  herpaa 
tilskrev  Dr.  HarpOth  mig  under  den  14de  s.  M.:  at  han 
ikke  ansaa  sig  forpligtet  til  at  anmelde  « ethvert  Tilfælde  af 
puerperal  Endometrit  endog  naar  det  er  af  lettere  Natur«, 
da  Sundhedskollegiets  citerede  Cirkulære  kun  omtaler  An- 
meldelsen af  •  forekommende  Tilfælde  af  udtalt  Barselfeber 
samt  Dødsfald  af  samme*.  Under  21de  Maj  indankede  jeg 
denne  Sag  for  Fysici  Dom ;  den  2den  Juni  erholdt  jeg  Fysici 
Svar  herpaa,  der  gav  Dr.  UarpOth  fuldstændigt  Medhold. 
Jeg  skal  tillade  mig  ordret  at  citere  en  Del  af  dette  Doku- 
ments Indhold,  da  det  forekommer  mig  vigtigt  nok  dertil. 

Sundhedgkollegiet  udtaler  udtrykkelig  i  IndledniDgen  Ul  Cirkulæret 
af  Marts  1873,  at  HeasigteD  dermed  er  at  forebygge  (JdbredeUeo  af 
Barselfeber.  —  Det  er  sikkerllg  derfor  med  velberaad  Hu  at  Indberetning 
knn  forlanges  om  udtalt  Barselfeber  9:  dé  sværere ,  llTsfarlige  Tilfælde. 
At  dette  er  Meningen,  fremgaar  formentlig  ogsaa  deraf,  at  Udtrykket 
•udtalt  Barselfeber*  sammenstilles  med  •  Dødsfald  af  denne  Sygdom«. 
Jeg  er  derfor  enig  med  Hr.  Harpot h  om,  at  en  let  Endometrit  uden 
hurtig  Puls  elier  høj  Temperatur  ikke  kan  regnes  blandt  de  udtalte  Til- 
fælde af  Barselfeber  o.  s.v.« 

Jeg  skal  først  gjøre  opmærksom  paa,  at  Fysikus  Tol- 
derlund tillægger  det  Tilfælde  af  Endometritis ,  hvorom  det 
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in  casu  drejer  sig,  to  Egenskaber,  som  Dr.  Harp  O  Ih  i  sin 
ovenfor  nævnte  Skrivelse  ikke  angiver,  nemlig  Mangel  a 
hurtig  Puls  og  høj  Temperatur.  Jeg  nødes  derfor  til  at  an- 
tage, at  Fysikus,  ved  at  henvende  sig  direkte  til  Dr.  Bar- 
p5th,  har  erholdt  disse  —  efter  min  Mening  i  Forhold  til 
Bovedspørgsmaalet  uvæsentlige  —  Oplysninger.  Dernæst 
maa  jeg  fremhæve  det  højst  besynderlige  Ræsonnement  i 
Fysici  Skrivelse,  som  ovenfor  delvis  ordret  er  gjengivet,  at 
da  Bensigten  med  Sundhedskollegiets  saa  ofte  citerte  Cirku- 
lære er  at  forebygge  Udbredelsen  af  Barselfeber,  saa  for- 
langer det  med  velberaad  Bu  Indberetning  kun  om  udtalt 
Barselfeber  o:  de  sværere  livsfarlige  Tilfælde. 

For  at  Ræsonnementet  skal  tabe  det  Forunderlige  ved 
sig,  maa  man  tillægge  Fysikus  Tolderlund  den  Anskuelse, 
at  f.  Ex.  en  let  Endometritis  kan  ikke  smitte,  Smitteevne  be- 
sidde kun  de  sværere,  livsfarlige  Tilfælde  og  Ligene.  Men 
en  saadan  Antagelse,  der  ikke  stemmer  med  praktiske  Er- 
faringer, vil  jeg  nødigt  tillægge  ham,  fordi  den  formentlig 
vilde  kunne  have  i  højeste  Grad  fordærvelige  Følger  paa 
Grund  af  den  indflydelsesrige  Stilling,  han  beklæder. 

Grunden  til  den  Meningsforskjel,  der  saa  let  vil  kunne 
opstaa  imellem  Læger,  saa  snart  der  er  Tale  om  at  træfl^e 
preventive  Forholdsregler  imod  Barselfebersmittens  Udbre- 
delse, og  som  nu  for  enkelte  Lægers  Vedkommende  alt  er 
tilstede,  er  i  Virkeligheden  at  søge  i  de  mindre  bestemte 
Udtryk,  hvori  de  Regler  ere  nedlagte,  hvor  efter  der  skal 
handles.  Naar  der  saaledes  i  Justitsministeriets  Skrivelse 
af  27de  Februar  1873  og  Sundhedskollegiets  Cirkulære  af 
Marts  1873  er  Tale  dels  om  •  virkelig*  dels  om  tudtalt« 
Barselfeber,  saa  tillader  jeg  mig  at  antage  denne  Udtryks- 
roaade  for  pleonastisk,  benyttet  for  Tydeligheds  Skyld.  Thi 
det  er  indlysende,  at  naar  der  —  i  denne  Sammenhæng 
—  kan  rejses  Tvivl  om,  af  hvad  Natur  et  Tilfælde  er,  kan 
det  være  kun  Ét  af  To:  enten  er  det  Barselfeber  —  eller 
det  er  det  ikke;  i  første  Fald  er  det  smitsomt,   derfor  skal 


Adoq.  Der  maa  aabenbart,  siden  Jeg  skrev  Ovenstaaende  være  foregaaet 
en  Forandring  I  Hr.  Harpoths  Anskuelse  om  hans  Anmeldelses- 
pligt af  Barselfebersyge.  Medens  han  I  Maj  f.  A.  officielt  erklærer 
mig,  at  han  -agter  derfor  ej  heller  t  PremUden  at  anmelde  saa- 
dannet  (9:  lette  TUfælde  af  puerperal  Endometritis)  saa  melder  ban 
den  7de  Januar  d.  A.  —  yed  en  FormfeJI  —  Distriktslæge  Sch o uboe 
i  Kallundborg  et  let  Tilfælde  af  Metrilis  og  CndometriUs  og  mig 
samme  Dag  et  Tilfælde,  hvor  han  er  1  TtIyI,  om  den  tilstede- 
værende Feber  ikke  kunde  skyldes  en  samtidig  Bronchitls! 
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der  træffes  ForanstaltniDger  imod  Smittens  Udbredelse  derfira; 
i  sidste  Tilfælde  er  det  ikke  smitsomt;  derfor  skal  der  Intet 
gjøres  i  saa  Henseende. 

I  min  titnævnte  Skrivelse  til  Fysikas  af  den  25de  Maj 
d.  A.  søgte  jeg  at  hævde  den  Anskuelse,  at  SundhedskoUe- 
giet  havde  opstillet  •  udtalt  Barselfeber •  som  Modsætning  til 
de  mange  andre  febrile  Sygdomstilfælde,  som  kunne  opstaa 
hos  en  Barselkvinde,  men  som  mangle  de  væsentlige  Krite- 
rier: Udgangspunktet  fra  Pødselsvejene  og  Evnen  til  at  frem- 
kalde saavel  ganske  de  samme  (o:  Barselfebertilfælde)  som 
lignende  (diffus  Pblegmone,  Erysipelas  phlegmonosum)  Til- 
fælde, saa  snart  Sygdomssekreterne  (in  casu  Genitaludfloddet) 
kommer  i  direkte  eller  indirekte  Berøring  med  en  saaret 
Slimhinde  —  eller  Hudflade. 


1  de  foregaaende  Linier  har  jeg  søgt  at  godtgjøre  Util- 
strækkeligheden af  de  Foranstaltninger,  som  de  administra- 
tive Bestemmelser  paabyde. 

Naar  jeg  har  fundet  den  ovenanførte  Række  af  Bestem* 
melser-,  der  have  et  bestemt  begrænset  Maal,  som  med 
Lethed  kan  overskues  af  en  enkelt  Mand,  hovedsageligt 
uhensigtsmæssige  og  ikke  fyldestgjørende  og  har  søgt  al 
godtgjøre  d^tte,  —  saa  vil  der  formentlig  paahvile  mig  For- 
pligtelsen til  at  fremsætte  Forslag,  der  antages  at  kunne 
afhjælpe  de  paapegede  Mangler.  Jeg  skal  forsøge  i  de  føl- 
gende Linier  kortelig  at  antyde  Forslag  til  Forandringer  i 
de  nu  gjældende  Paabud;  hvorved  muligvis  enkelte  af  de 
ved  dem  klæbende  Maogier  kunne  afhjælpes. 

Bestemmelser,  der  angaa  Læge-  og  Jordemodervæsenet, 
udgaa  for  største  fielen  fra  eller  gjennem  Sundhedskollegiet, 
som  paabyder  Læger  og  Jordemødre  at  tage  dem  til  Følge. 

At  gruppere  Forslagene,  eftersom  de  angaa  Sundheds « 
kollegiet,  Lægerne  eller  Jordemødrene,  falder  derfor  let  og 
naturligt.    Jeg  vil  saaledes  benytte  denne  Inddeliogsmaade. 

A.     Sundhedskollegiet. 

En  kort,  klar  og  bestemt  Definition  paa,  hvad  der  skal 
forstaas  ved  Barselfeber,  vil  være  i  høj  Grad  nødvendig. 
Tydeligheden  af  Definitionen  kunde  yderligere  forstærkes  ved 
en  Angivelse  af  de  nosologiske  Betegnelser  for  de  Sygdomstil- 
fælde f.  Ex.  Betændelse  i  deydreFødselsdeleog  Vagina,  Endome- 
tritis,  Metritis,  Parametritis  og  Phlegmasia  alba  dolens  puer- 
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perarum),  der  skulle  anmeldes  som  Barselfebertilfælde,  og 
en  OpregDiog  af,  hvad  der  ikke  skal  opgives  som  saadaone 
(Puerperalmanie ,  Eclampsie,  Mastilis  og  alle  saadanne  Syg- 
domstilfælde, der  kuo  tilfældigvis  ere  iodtrufne  samtidigt 
med  eller  under  Barselsengen). 

B.     Lægerne. 

1.  Det  bør  gjøres  alle  Læger  til  ufravigelig  Pligt  snarest 
muligt  at  anmelde  for  vedkommende  Embedslæge  ethvert 
Tilfælde  af  Barselfeber,  —  Sygdomsbegrebet  opfattet  og 
begrændset  i  Overensstemmelse  med  dep  Forklaring, 
som  Sundbedskollegiet  eventuelt  vil  f^ive  (s.  o.  under  A) 
—  der  maatte  forekomme  i  deres  Praxis. 

2.  Det  er  Distriktslægens  Pligt  strai  efter  saadan  Anmel- 
delse at  suspendere  den  Jordemoder,  i  hvis  Praxis  Til- 
fældet er  forekommet  og  ved  Melding  til  Amtet  at  faa 
en  Reservejordemoder  konstitueret. 

3.  Det  er  Lægernes  Pligt  at  desinficere  sig,  forinden  de 
undersøge  eller  forløse  en  Barselkvinde,  saafremt  de 
have  haft  med  Lig  elier  Patienter  at  gjøre,  hvorfra  er- 
faringsmæssigt saadanne  Smitstoffer  kunne  overføres  til 
den  Fødende,  at  Barselfeber  deraf  kunde  opstaa.  Over- 
trædelse heraf  straffes  efter  Reglerne  i  almindelig  bor- 
gerlig Strafifelov  navnlig  gg  198  og  207 "^1. 

C.    Jordemødrene. 

1.  Saa  snart  en  Jordemoder  faar  Kundskab  om,  at  en  af 
de  af  hende  betjente  Fødende  er  syg,  bør  hun  uop- 
holdeligt anmelde  det  for  en  Læge. 

2.  Er  det  —  efter  Lægens  Angivelse  —  Barselfeber  hvoraf 
den  Fødende  lider,  bør  Jordemoderen  ojeblikkeligt 
suspenderes  for  at  desinficere  sine  Instrumenter,  sine 
Rlæder  og  sin  Person. 

3.  Hendes  Praxis  bør  imidlertid  passes  af  en  Reservejorde- 
moder. 

4.  Skulde  der  i  denne  Jordemoders  Praxis  i  Løbet  af  kort 
Tid  —  f.  Ex.  8  Dage  —  forekomme  flere  Tilfælde  af  Bar- 


*)  Dette  Forslag  forudsætter  som  nødvendig  Betingelse:  EmanaUonen 
af  en  Lov:  om  preventive  Foranstaltninger  imod  Barsel febersmittens 
Udbredelse.  En  saadan  Lov  vil  vel  forøvrigt  være  i  høj  Grad  øn- 
slielig  for  overhovedet  at  iLunne  gjennemrøre  de  foreslaaede  Foran- 
staltninger. 
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seifeber  uden  at  Anmeldelse  om  noget  af  dem  er  sket 
til  en  Læge,  ligesom  og  hvis  samme  Jordemoder  faar 
flere  Barselfebersyge,  umiddelbart  efter  at  hendes  Suspen- 
sion er  hævet,  ber  hun  tiltales  og  straffes  efter  almin* 
delig  borgerlig  Straffelov  g  g  198  eller  207  (se  ovenfor 
Pag.  459  anmærkningen). 

Dog  bør  det  betragtes  som  en  formildende  Omstæn- 
dighed: a)  saafremt  saadanne  Sygdomstilfælde  opstaa 
hos  Patienter,  til  hvem  hun  pludseligt  kaldes  fra  en 
anden  Patient,  som  hun  lige  har  betjent,  og  uden  at 
der  gives  hende  Lejlighed  til  at  desinQcere  sig  tilstræk- 
keligt og  skifte  Klæder;  og  b)  saafremt  Fødslen  har 
været  saa  kompliceret,  at  instrumentel  eller  manuel 
Bjælp  har  været  nødvendig  til  Fødslens  Fuldendelse. 

5.  Opmuntringspræmier  kunde  uddeles  til  de  Jordemødre, 
i  hvis  Praxis  der  i  flere  f.  Fx.  5  Aar  ingen  epidemisk 
Optræden  af  Barselfeber  er  forekommen. 

6.  Jordemødrene    bør   altid  og  overalt  benytte  Antiseptik 
.    tillempet  efter  Fødselsforholdenes  Tarv. 

7.  Der  bør  ansættes  et  i  Forhold  til  hvert  Amts  Befolk- 
nings Størrelse  passende  Antal  Beservejordemødre. 


Jeg  skal  til  Slutning  —  for  at  forebygge  Misforstaaelse 
—  gjøre  opmærksom  paa,  at  Jeg  i  min  Kritik  af  de  gjæl- 
dende  Bestemmelser  og  mine  Forslag  til  Forandringer  i  og 
af  dem  kun  har  haft  Forholdene  paa  Landet  og  I  de  mindre 
Kjøbstæder  for  Øje. 

Kun  med  disse  Forhold  er  jeg  saa  nøje  kjendt,  at  jeg 
kan  tillade  mig  nogen  begrundet  Dom. 


Tattoyering  af  Nae?i. 

Efter  S.  Scherwcll  (ArchlTes  of  Dermatology  Vol.  III  Nr.  III.    S.  214). 


Denne  Behandlingsmaade  er  som  bekjendt  ingenlunde  ny 
men  Forf.  anser  den  af  ham  fulgte  Fremgangsmaade  for 
mere  hensigtsmæssig  end  de  tidligere  foreslaaede.  Ban 
tager  et  Antal  (c.  8)  af  almindelige  Synaale,  gjør  dem  ru  paa 
Siderne  ved  Hjælp  af  en  Fil  og  sammenbinder  dem  med  en 
stærk,  voxet  Silketraad,  der  snos  om  den  øvre  Del  af  dem 
saa  at  de  komme  til  at  danne  et  risknippelignende  Bundl' 
i  hvilket  de  enkelte  Spidser  ere  Qærnede  omtrent  1,6  Mm.  fra 
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hinaaden.  Spidserne  dyppes  i  en  mættet  eller  50  pCt. 
Karbolsyreopløsning  eller  i  en  25—40  pCt.  Opløsning  af 
Kromsyre,  og  derefter  gjøres'  Indstikkene  paa  det  afficerede 
Parti.  Han  følger  ikke  nogen  bestemt  Regel  med  Bensyn 
til  Stederne  for  Indstikkene,  men  hvor  Affektionen  danner 
Udløbere,  plejer  han  først  at  tage  fat  paa  en  saadan,  be- 
gyndende fra  Roden  af,  for  saaledes  at  prøve  Følsomheden 
og  Virksomheden  af  det  anvendte  Styptikum  i  det  forelig- 
gende Tilfælde.  Naar  den  i  Almindelighed  ringe  Blødning 
er  standset  ved  Kompression,  pensles  det  behandlede  Parti 
med  Alkohol  og  bedækkes  derpaa  med  et  tykt  Lag  Kollo- 
diuro,  der  skal  naa  noget  ud  over  Grænserne;  derved  ved- 
ligeholdes et  stadigt  Tryk,  der  bliver  mere  virksomt  der- 
ved, at  det  behandlede  Parti  svulmer,  og  hvorved  Obli- 
larationen  af  de  gjennemborede  og  irriterede  Blodkar  be- 
gunstiges. KoUodiumslaget  plejer  at  kunne  holde  sig  en 
Uge,  skulde  det  i  varmt  Vejr,  da  Afsondringen  fra  Huden  er 
stærkere,  løsne  sig  tidligere,  maa  det  fornyes.  Efter  10  Dages 
Forløb  gjentages  Operationen  paa  en  ny  Del  af  Naevus. 

Forf.  har  med  Held  anvendt  denne  Frerogangsmaade  i 
5  Tilfælde  af  noget  forskjelUg  Udstrækning  og  hos  Patienter 
i  en  Alder  af  fra  1  til  33  Aar.  I  ingen  af  Tilfældene  har 
han  brugt  nogetsomhelst  smertestillende  Middel,  og  kun  i 
ét  af  dem  klagede  den  meget  nervøse  Patient  i  væsentlig 
Grad  over  Smerten ;  skulde  et  Anæsteticum  blive  nødvendigt, 
vilde  han  anvende  Æterdouchen,  der  ogsaa  vilde  kunne 
gjere  Nytte  ved  at  bringe  Karrene  til  at  trække  sig  sammen, 
standse  Blødningen  og  formindske  Svulsten,  hvorved  fiollodiets 
Kompression  vilde  blive  mere  virksom.  Efter  5  Timers  Forløb 
er  der  slet  ingen  Smerte,  og  Pt.  føler  kun  nogen  Stivhed  i 
det  behandlede  Parti. 

Forf.  har  i  den  sidste  Tid  ogsaa  behandlet  et  Tilfælde 
af  Acne  rosacea  med  meget  betydelig  Svulst  af  Karrene; 
han  anvendte  her  i  Stedet  for  Synaalene  lige  Suturnaale,  i 
hvis  Sider  var  dannet  flade  Rande. 


Skriveftw  ftm  Jastltsnhriiteriet  (tU  M  kgl.  SuiheétktUaiioB).  Med 
Hensyn  i\\,  at  den  kon»t)taerede  Fysikus  t  N.  N.  Fyeikat  i  Anledning  af 
en  Klage  fra  2  Tandlæger  1  Aalborg  over,  at  en  3dje  sammesteds  boende 
Tandlæge  praktiserer  I  Hjørring,  har  forespurgt  det  kgl.  Sundhedskolle- 
glnm,  om  Tandlægevirksomhed  uden  for  den  By,  hvor  vedkommende 
Tandlæge  er  bosat,  men  I  dens  nærmere  eller  fjærnere  Omegn  kan  siges 
at  stride  Imod  Justitamioisteriets  Bekjendtgjerehe  af  3dje  Marts  1873,  og 
om  det  eventuelt  paahviler  Fysikatet  at  foranledige  saadan  Virksomhed 
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paatalt ,  bar  velbemeldte  Kollegiam  i  behagelig  Skrivelse  af  20de  f.  H. 
næst  at  bemærke,  at  Samme  formener,  at  naar  det  i  Følge  den  om- 
meldte Bekjendtgjørelse  er  tilladt  eo  Tandlæge,  som  har  erholdt  Bevil- 
ling, at  udøve  Tandlægevirksomhed  paa  det  Sted,  hvor  han  er  bosat, 
kan  ihen  ikke  anses  derved  at  have  faaet  sin  Virksombed  indskrænket 
til  selve  den  Kommune »  hvor  han  bor,  men  maa  anses  berettiget  til 
ogsaa  at  praktisere  i  nærliggende  Kommuner,  saa  vidt  han  kan  uden  at 
forandre  Bopæl,  samt  at,  dersom  en  Tandlæge  overskrider  den  ham 
indrømmede  Tilladelse,  vil  det  paahvile  Fysikus  at  indberette  Sagen  til 
Kollegiet,  for  at  det  kan  komme  under  Overvejelse,  hvor  vidt  den  nævnte 
Bekjendtgjørelses  2  5  maatte  finde  Anvendelse,  begjært  en  Udtalelse  fra 
Justitsministeriet  om,  hvor  vidt  dette  Ministerium  maatte  dele  Kollegiet« 
ovennævnte  Anskuelse. 

Foranlediget  heraf  skal  man  tjenstligst  melde,  at  medens  man  anser 
det  for  en  Selvfølge,  at  en  Tandlæge  efter  særlig  Kaldelse  kan  betjene 
Personer  udenfor  det  Sted,  hvor  han  har  Bopæl,  maa  man  anse  det  for 
uforeneligt  med  den  nævnte  Bekjendtgjørelses  §  2,  at  han,  om  end  mid- 
lertidigt, tager  Ophold  paa  andre  Steder  end  det,  hvor  han  har  Bopæl, 
i  den  Hensigt  at  søge  Praxis  t.  Ex.  ved  forud  at  bekjendtgjøre  sin  An- 
korost.  Med  Hensyn  til  det  andet  fremsatte  Spørgsmaal  maa  Ministeriet 
ganslte  tiltræde  det  kgl.  Sondhedskollegiumfl  Anskuelse. 


TiAiDce«  Embedet  som  Kommunelæge  i  2det  Hoveddistrikt,  La&ge- 
distrikt  A,  bliver  at  besætte  for  3  Aar,  fra  Iste  Juli  d.  A.  at  regne,  med 
gjensidig  Ret  til  Opsigelse  med  3  Maaneders  Varsel. 

Gagen  er  1000  Kr.  aarlig  foruden  særlig  Betaling  for  Behandlingen 
af  udenbys  forsørgelscsberettigede  Patienter. 

Konsultatlonslokale  med  Lys,  Varme  o.  s.  v.  leveres  frit. 

Kommunelægen  er  ordentligvis  pligtig  at  bo  i  det  ham  tildelte  Di- 
strikt, hvorfor  han  kun  under  særlige  Forhold  med  Magistratens  Sam- 
tykke kan  fritages,  samt  har  at  flnde  sig  i  eventuelle  Forandringer  i 
dettes  Omfang,  i  hvilken  Henseende  bemærkes,  at  en  Omregaiering  af 
Distrikterne  vil  flnde  Sted  den  tste  Maj  n.  A. 

Ansøgninger  om  dette  Pmbede,  der  besættes  af  den  samlede  Magi- 
strat, indgives  inden  den  28de  ds.  til  Overpræsidentens  Sekretariat. 


Oeo  medicinske  Læsestiie 


Tordenskjoldsgade  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  hver  Dag  Kl  12—10 
Eftermiddag. 

Paa  Læsestuen  forefindes  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest  læste  saa 
vel  uden-  som  indenlandske  medicinske  Tidsskrifter.  Brochurer  oc  nv 
udkomne  Beger.  ^ 

Adgangen  staar  aaben  to^  Enhver,  der  har  Interesse  for  den  medi- 
cinske Llteratot,  mod  en  Betoling  af  3  Kroner  Kvartalet  MedleiDske 
Kandidater  i  de  2  første  Aar  efter  Embedsexamen ,  saa  vel  som  medi- 
cinske Studerende  betale  det  Halve. 

indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestuen  eller  hos  en 
af  uodertegnede  Bestyrere.  " 

Punn.        Bracksan.       F.  Trier.        Stadfeldt.       Stmh. 
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O«  daitke  Uqiert  Syftkatte.  OplysDinger  om  Sygekassen 
gives  og  Indmeldelser  i  den  modtages  af  Sygekassens  For- 
mand, Reservelæge,  Dr.  med.  Holm,  Sindssyge -Asylet  ved 
Aarhus. 


tf enigl  øver  Sjgdhaae,  ••dsfaM  •g  Msler  i  i^øbeihavM. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  i  Ugen  6te— 1 2te  Juni  anmeldt 
649  Sygdumstllfælde,  hyorlblandt  521  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  *,  Skaalkopper  7,  Mæslinger  6»  Skarlagensfeber  7,  ondartet 
lialssyge  10,  Strubehoste  •,  Kighoste  29,  Faaresyge  11,  gastr.  Feber  36, 
tyf.  Feber  6,  exantematisk  Tyfus  •,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  •, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  99,  Ansigts-  og  anden  Vandreroseo  20, 
Barselfeber  6,  ondartet  Saarfeber  »,  Koldfeber  6,  Brystkatarr  99,  Grippe  5, 
Lungebetændelse  35,  Halsbetændelse  57,  akut  LeddereTmatisme  14,  andre 
Farsoler  67  lØJeobet.  42  —  deraf  32  Børn  og  3  Voxne  med  Conjunctl- 
Titls  trachom.  — ,  Zona  3,  Nældefeber  12,  Stomatltls  3,  Erytem  2  og 
Skjerbng  5  Tllfæld^);  desuden  Gonorré  73,  venerisk  Saar  26,  erhvervet 
Syfilis  6,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  4,  Drankergalskab  10  og  Brændevins- 
sygdom  8. 

Af  de  Anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Kristenbernikovstræde,  Frederiks- 
holms Kanal  og  Lorentxensgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  93.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  15 
(Strubehoste  1,  Kighoste  2,  tyf.  Peber  2,  Blodgang  I,  Indeni.  Kolera  og 
akut  Diarré  5,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  1,  Barselfeber  2,  ondartet 
Saarfeber  1);  Blodforgiftninger  1;  konstitutionelle  Sygdomine20 
(Lnngesvindsot  11);  voldsomme  Dødsaarsager  1  (Selvmord);  Dan- 
nelsesfejl  2;  lokaleOrgansygdomme  39j  andre  hyppige  Døds- 
aarsager 15  (Tæring  hos  Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  141  (74  Drenge,  67  Piger);  Dødfødte  4. 
Begyodelsen  og  Slutningen  af  den  forløbne  Uge  var  kølig  med  nord- 
lige Vinde,  Midten  mild  med  vestlige  Vinde,  dog  store  Varmesvingninger. 
Luften  var  gjennemgaaende  tør. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  61,  Mæslinger  69,  Skarlagensfeber  28,  tyf.  Feber  og 
Tyfus  16;  I  Liverpool  af  Kopper  6;  1  Kristiania  af  Dlfterlitls  og  Kroup  1; 
I  Stokholm  af  Skarlagensfeber  10;  i  Kønigsberg  af  Skarlagensfeber  1, 
Difteritis  og  Kroup  2 ;  1  Danzig  af  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  4, 
tyf.  Feber  1;  I  Stettin  af  Difteritis  og  Kroup  2;  i  Lybek  af  Difteritis  og 
Kroup  2;  i  Hamborg  af  Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og 
Kroup  to,  tyf.  Feber  1;  I  Berlin  af  Mæslinger  6,  Skarlagensfeber  5, 
Difteritis  og  Kroup  15,  tyf.  Feber  3,  Dysenteri  1;  I  Bryssel  af  Kopper  2; 
1  Paris  af  Kopper  4,  Mæslinger  12,  Difteritis  og  Kroup  45;  I  Wien  af 
Kopper  6,  Skarlagensfeber  6,  Difteritis  og  Kroup  14,  tyf.  Feber  7,  eiant 
Tyfus  f;  I  Bom  Af  Kopper  1,  Difteritis  og  Kroup  9,;  1  Alexandria  af 
Kopper  6;  1  Ny- York  af  Skarlagensfeber  20,  Difteritis  og  Kroup  18,  tyf. 
Feber  8;  I  Kalkutta  af  asiatisk  Kolera  86;  I  Bombay  af  Kopper  43, 
Fb.  remittens  853,  asiatisk  Kolera  68;  1  Madras  af  Kopper  388,  asiatisk 
Kolera  100,  af  •Feber«  122.    Pesten  I  Bagdad  er  1  stadig  Aftagende« 
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Ayertissementer. 


Fredericia   Søbadeanstalt 

(Søioii  IMe  J«Bi  til  15de  Septmber) 

henleder  Opmæiksembeden  paa  sine  friske,  fortrinlige  Søbade  med  3% 
Salthoidlgbed  og  nye  henBigUmnsBlgt  indrettede  Badehuse.  1  Forbindelse 
med  Søbadene  findes  en  ny  indrettet  romersk  Badeanstalt,  hTorlll  Hay- 
vandet  er  ledet  og  benyttet.  —  Hotelpriser:  1  Værelse  med  fald  Kost 
3—4  Kr.  daglig.     Privat  Logis  1  Værelse  1  Kr.  50  Øre  daglig. 

Man  henvender  sig  til  Bestyrelsen  eller  Anstaltens  Læge  Hr.  Th«  Btrrlflgy 
sonfi  meddeler  fornøden  Oplysning. 

For  Kjøbenhavns  Vedkommende  meddeles  nærmere  Oplysninger  af 
Hr.  Dr.  Beqjåmlii  Olsen  (Forhaabningsholms  Allé  2),  som  personlig  har 
undersøgt  Forholdene  saavel  ved  Strømbadene,  som  ved  de  varme  Sø- 
bade, Doucherne  m.  m.  og  fundet  dem  henslgtssvarende. 

Hermed  tillade  vi  os  at  bekjendtgjøre ,  at  •Compagnle  du  Vin  de 
Saint  Raphael*  Valence  (Drøme)  har  overdraget  os  Eneudsalg  for  Norden 
af  ovennævnte  Vin,  som  er  anbefalet  af  Professor  Btuehirdå^  Medlem  aT 
det  medicinske  Akademi  i  Paris.  —  Pris  pr.  Flaske:  3  Kroner. 

F.  W.  HyUested  &  Ko. 

kgl.  Hof- Vin -Leverandører, 
Kjøbenhavn,  Frederiksholms  Kanal  4. 

Fra  Sverige  er  modtaget: 

Om  Fårgblindheteh 

i  dess  fOrbållande  til  jernv&gstrafiken  och  sjOvåsendet 

af 
MthM  ■•Ingrea. 

Pris:  2  Kr.  50  Øre. 

B.  E.  C.  Bid, 

Vimmelskaftet  Nr.  32. 


1  Udenbys  Lægeforenings  Læseselskab  kan  en  Deltager  optages.  Mao 
henvende  sig  til  Apoteker  fl.  P«  MidseD,  Vesterbro. 

Undertegnede  tilbyder,  gratis  at  behandle  ^med  Plumbering,  Extrac- 
tion  og  Tandretning*  enhvei  uformuende  Patient,  som  af  en  af  d'Herr. 
Læger  slkrlftlig  anbefales  dertil,  hver  Søgnedag  10 --4. 

A.  WdUher, 

Tandlæge, 
Østergade  5.  Iste  Sal. 

Med  Ugeskriftet  i  Dag  følger  en  Brochure  fra  Apotekerne  og  Kemi- 
kerne Krvepellm  4  flelm  i  Zeist  (Nederlandene)  om  deres  af  det  neder- 
landske medicinske  Fakultet  for  dens  fortrinlige  Virkning  og  Velsmag 
særlig  anbefalede  Kina -Vi  in.  Den  faas  i  KJøbenhavn  kun  paa  det 
KgL  Hof-Apotek. 

EreepeUm  4  Eelms  Depot  for  Skandinavleo 
Gh.  SCeseluxidi 
Nørrebrogade  29,  Kjøbenhavn  N. 

Bianco  Lunti  Boftrykkerl.    C.  A.  BeUioU  P«rU|* 


IJfhtikaT«.  i.M.JÉidl8n. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3di«  Række  XXIII.  Nr.  30, 


Redigeret  af  Dr.  T.  liMe. 


Indhold:  Mi:  It  Far  M  m  »71«  giftii*  lU  ig  81ik.  Siltati:  K4nf  til  11 
SjgfcMriitirift  fir  iMfngtf  hmuå,  J.  Heiéirfer:  D«  kinmukt  Saar- 
kihaittif.  latiiich:  StiDiififiniéiig  af  RhMwI  Tid  bafjiMe  lluif. 
It  mdk  9i  i  hp  Pmtmu.  fiifflani  UgrinMraiii«  ftr  IjMan  tg 
HHqirilaB«.    BukiUdMT.    MilaM.    OiMiigt  m  8jgd«M»  BaéfaU  h  Md« 


i  QrtMhan. 


fit  Par  Ord  om  Dyrs  giftige  Bid  eg  StiL 

Meddelt  af  DistrikUlsge  Dr.  med.  Gold. 


Hogormebid  forekommer,  saaledes  8om  der  i  Hospitalstidende 
for  %7T  bemærkes,  forholdsvis  sjeldeot,  og  uagtet  jeg  i  min 
Nærhed  har  Lokaliteter  (Tidsvilde  BegD  og  Adserbo  Saad), 
hvor  Hugorme  ingeninnde  ere  sjældne,  har  jeg  dog  kua 
haft  ét  Tilfælde  af  Bid  under  Behandling  i  nogle  og  tyve 
Aar,  hvad  enten  det  nu  kommer  af,  at  det  sjældent  fore- 
kommer eller  af,  at  det  i  Reglen  forløber  uden  Pølger. 

For  omtrent  18  Aar  siden  kom  en  nogle  og  tredive  Aar  gammel 
kraftig  Mand  til  mig  og  angav  at  være  bleven  bidt  af  en  Hngorm,  me- 
dens han  skar  Vidier  paa  en  Lynghede.  Sagen  var  sikker,  thi  han  havde 
dræbt  Dyret  Saasnart  han  var  bleven  bidt,  omsnerede  han  den  paa- 
gjældende  Fingers  første  Led  og  løb,  saa  hnrUgt  han  kande,  herind, 
hvor  han  ankom  */«  Time  efter.  Biddet,  der  fandtes  paa  den  indre  Side- 
rand af  det  yderste  Led  af  højre  Pegefinger  var  meget  ubetydeligt  at  se 
tU,  medens  Fingren,  vel  tildels  som  en  Følge  af  Omsnøringen,  var  stsrkt 
opsvulmet.  Jeg  lod  ham  længe  udsuge  Saaret,  og  indgned  derpaa  dette 
med  dyrisk  Fedt,  fordi  Jeg  kort  i  Forvejen  havde  læst  hos  Llvingstpne« 
at  Udsugning,  Ombinding  og  Indgnidning  med  en  Fedtart,  der  findes 
1  Bughulen  hos  en  vis  Sommerfu^^lelarve ,  vare  de  af  de  Indfødte  som 
de  sikreste  ansete  Midler  mod  Slangebid.    Ombindingen  af  Fingren  løs- 

3dj«  Iskk«.  234«  R4. 


til  en  SygdomBBtatisUk 

Heddolt  »1 

Overtigt  over  Antallet  »f  de  i  GaraiaoDi 


for  KoDgeri^ret  DaoniBrk. 
StabBlcgc  SalomoD. 
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i  Aaret  1876. 
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efter  Læsionernes  Forlob,  fordi  enhver  Forbindingsinaade  har 
gunstige  Resultater  at  opvise,  men  derimod  efler  det  Antal  Til- 
fælde, i  hvilke  der  opnaas  en  Heling  per  primam.  intentionem 
Man  har  hidtil  il^ke  lært  noget  Middel  at  kjende,  som  er  i 
Besiddelse  af  fortrinligere  antiseptiske  Egenskaber  end  Kar- 
bolsyren, der  derfor  ogsaa  finder  den  mest  udstrakte  An- 
vendelse. Man  har  dog  ogsaa  forsegt  en  Række  andre 
Midler,  der  have  vist  sig  at  være  af  forskjellig  Værd ;  blandt 
saadanne  kunne  nævnes:  Salicylsyre,  Benzoesyre,  Borsyre, 
Sukker,  Alkohol,  Vin,  Kamfer,  Rinabark,  Kloralhydrat  o.  s.  v. 
Karbolsyren  har  imidlertid  endnu  den  Egenskab  at  kunne 
anvendes  med  Fordel  til  Indsprøjtninger  under  Huden  som  et 
Middel  mod  Rosen  og  mod  den  pyrogene  Gjæringsproces  i 
Begyndelsesstadierne,  en  Egonskab,  som  de  andre  antisep- 
tiske Midler  enten  slet  ikke  eller  kun  i  ringe  Grad  ere  i 
Besiddelse  af.  Endelig  udmærker  Karbolsyren  sig  ogsaa 
ved  sin  Evne  til  at  paavirke  de  vasomotoriske  Nerver  I  det 
afTicerede  Parti  og  derved  fremkalde  Sammentrækning  i  de 
af  dem  forsynede  Muskler. 

Den  aabneSaarbehandling  kan  af  mange  Grunde  ikke  stilles 
lige  med  den  antiseptiske ;  den  har  kun  et  forholdsvis  begrænset 
Anvendelsesomraade,  den  giver  ingen  Heling  per  primam 
intentionem,  den  slaar  ikke  til  til  den  fuldstændige  Heling 
(9:Ardannelsen,  men  maa  understøttes  af  andra.  Midler,  og 
endelig  tager  Helingsprocessen  ved  denne  Fremgangsmaade 
længere  Tid  op.  Derimod  er  den  aabne  Saarbehandling  paa  den 
anden  Side  en  ganske  fortrinlig  Maade  at  behandle  de  i 
Krigen  og  i  civile  Hospitaler  udførte  Amputationer  paa,  idet 
den  formindsker  Faren  for  pyæmisk  og  septikæmisk  infek- 
tion. Behandlingen  med  Ventilation  er  kun  en  Ændring 
af  den  aabne  Saarbehandling.  Jules  Guérin*8  Metode 
(Behandlingen  par  aspiration)  er  upraktisk  og  bar  kun  histo- 
risk Interesse,  medens  den  af  Alphons  Guérin  angivne 
Vatforbinding  tæller  forholdsvis  mange  Tilhængere,  ora  den 
end  ikke  kan  kaldes  nogen  strængt  antiseptisk  Metode,  efterdi 
den  Ikke  er  i  Stand  Ul  at  hindre  Suppuration  og  Saar- 
sygdom. 

Sukkerets  antiseptiske  Egenskaber,  som  man  kjender 
saa  vel  fra  Konserveringen  af  Frugter,  tale  for,  at  det  ogsaa 
vil  kunne  finde  Anvendelse  ved  Saarbehandlingen.  De  Forseg, 
som  Forf.  har  anstillet  med  Sirup  og  Karbolsimp,  tale  til 
Gunst  for  disse  Stoffer. 

Som  bekjendt  have  Tarmstrenge  den  Egenskab  at  svulme 
op  og  eflerhaanden  opleses,   naar  de  i  længere  Tid   have 
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været  udsatte  for  IndvirkDiDgeo  af  Fugtighed.  Macererer 
mau  TarmstræDgen  i  Olie,  taber  deo  tildels  sin  Evne  til  at 
bulne  ud.  Behandles  den  derimod  med  Karboisyre  under- 
gaar  den  en  molekulær  Forandring ,  som  Folge  af  hvilken 
den  opløses,  naar  den  kommer  i  Berøring  med  Vævsvædsker. 
Det  synes,  som  om  den  molekulære  Forandring  og  Opløse- 
ligheden staar  i  et  direkte  Forhold  til  Karbolholdigheden  af 
den  Blanding,  i  hvilken  Tarmstrængea  er  bleven  præpareret. 
Til  Underbinding  af  Arterier  kan  man  anvende  baade  de 
simpelthen  opblødte^)  Tarmstrsnge  og  de,  der  ere  præpa- 
rerede efter  Lister's  Anvisning  i  Karbololie  (hvortil  er  sat 
et  Par  Draaber  Vand).  Begge  Sorter  have  den  Egenskab  at 
opløses,  naar  de  ere  under  stadig  Paavirkning  af  Vævsyædsken 
paa  Underbindingsstedet.  Den  Tid,  en  Catgutligatur  bruger 
til  at  opløses,  er  meget  forskjellig  og  endnu  Gjenstand  for 
Undersøgelse,  men  i  ethvert  Fald  maa  det  ikke  glemmes, 
at  Catgutligaturen,  som  opløses  i  Legemet,  er  en  temporær 
Ligatur  og  frembyder  alle  de  forskjellige  baade  Fordele  og 
Mangler  ved  en  saadan.  De  Bovedfordringer,  der  stilles  til 
Underbindingen  af  en  Pulsaare,  opfyldes  uf  CatgutligatureUi 
idet  den  ved  Indvirkningen  paa  Aarens  Væg  paa  Underbindings- 
stedet giver  Anledning  til  Dannelsen  af  en  Trombe,  hvori  der 
senere  kommer  en  Organisationsproces  i  Gang,  ligesom  den 
ogsaa  fremkalder  Bindevævsnydaonelse  gjeiinem  Irritationen 
af  den  blottede  Tun.  adventitia.  Derimod  er  der  ikke  Tale  om, 
at  den  skulde  omdannes  til  Bindevæv  paa  Underbindings- 
stedet. Forf.  fremhæver  til  Slutning,  at  de  Fordele,  som 
Lister  bar  tilsigtet  ved  Anvendelsen  af  Catgutligaturen, 
ogsaa  lade  sig  opnaa  med  enhver  god  Silkeligatur,  og  at 
navnlig  Underbindingen  med  Silketraade  ingenlunde  hindrer 
Belingen  per  primam  intent. ,  naar  den  kun  udføres  paa  en 
hensigtsmæssig  Maade. 


StiUugsfonndruig  af  Nøglebenetveil  begyndende  Ftisis« 

Efter  Haenisch  (Deatscli.  Areb.  f.  klio.  Med.    Bd.  9.  H.  4). 


Under  normale  Forhold  staar  den  ydre  Ende  af  Nøglebenet 
meget  højere  end  den  indre.    Aufrecht  har  først  henledet 

')  BenyUes   dog   miadre   let  tfl  en   fast  Knude  og  er  derfor  mindre 
praktisk  at  anvende.  Red.' 8  Anm. 
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Opmærksomheden  paa,  at  der  ved  den  kroniske  Betændelse 
i  Lungespidsen  fremkaldes  en  Forandring  i  deone  Nøgle- 
benets normale  Stilling.  Pinder  man,  at  den  ydre  Ende  af 
Nøglebenet  paa  den  ene  Side  staar  lavere  end  den  tilsva- 
rende Del  af  Nøglebnet  paa  den  anden  Side,  eller  at  den 
endog  staar  i  Bøjde  med  den  indre  Ende  af  Knoglen,  saa 
er  efter  A.*s  Mening  dette  et  Fænomen,  som  sammen  med 
andre  Symptomer  (Anæmi,  revmatide  Smerter  i  Armene  o.  s.  v.) 
maa  lede  Tanken  hen  j^aa  en  Lidelse  af  Lungespidsen. 

Er  denne  Antagelse  rigtig,  vilde  det  være  at  vente,  at 
det  paagjældende  Fænomen  maatte  være  endnu  mere  frem- 
trædende i  Sygdommens  senere  Stadier;  Undersøgelsen  er 
meget  let  at  anstille  og  udføres  af  H.  paa  følgende  Maade: 
Pt.  staar  op,  med  tilbagetrukne  Skuldre  og  Arme  og  med 
Hænderne  lagte  ind  i  hinanden  over  Krydset;  han  lægger 
derpaa  en  Lineal  vandret  hen  over  Brystben -Nøglebens- 
leddene  og  maaler  med  et  Centimetermaal  Afstanden  mel- 
lem den  øvre  Rand  af  Linealen  og  Nøglebenets  ydre 
Ende.  Han  undersøgte  paa  denne  Maade  31  Tilfælde, 
af  hvilke  der  i  de  28  var  Affektion  af  den  ene  Lunge- 
spids, i  |de  3  af  begge  Lungespidserne.  I  4  Tilfælde  stod 
den  ydre  Ende  af  Nøglebenet  3  Cim.  lavere  paa  den  syge 
Side  end  paa  den  sunde.  Kjendelig  Forskjel  i  Nøglebenenes 
Stilling  manglede  i  3  Tilfælde  af  enkeltsidig  Affektion  af 
Lungespidsen,  i  hvilke  der  dog  kun  forelaa  en  med  middel- 
maadig  Feber  forbunden  Katarr,  i  Opspyttet  fandtes  afstødt 
Epithelium  fra  Lungecellerne,  Inspirationsevnen  i  den  syge 
Lungespids  og  den  vitale  Kapacitet  vare  formindskede,  hvorimod 
Grænserne  for  Lungespidsen  laa  i  samme  Højde.  Den  største 
Forskjel  i  Højden  mellem  Nøglebenels  ydre  og  indre  Ende 
var  paa  den  sunde  Side  4*/9  Ctm.,  paa  den  syge  3^9  Gtm.; 
den  mindste  Forskjel  derimod  paa  den  sunde  Side  IV«  Ctm., 
paa  den  syge  0;  dette  Sidste  fandtes  7  Gange.  Derimod 
har  Forf.  kun  1  Gang  fbndet  den  ydre  Ende  staaende  lavere 
end  den  indre. 

Hos  de  paagjældende  31  Patienter  forelaa  der  dels 
Katarrer,  dels  Fortætninger  og  dels  Kavernedannelse  i  Lunge- 
spidserne. Det  lod  sig  ikke  paavise,  at  Nøglebenets  Ret- 
ning nærmede  sig  mere  til  den  horisontale  Plan  i  Sygdom- 
mens senere  Stadier  end  ved  dens  Begyndelse;  tværtimod 
bar  Forf.  undertiden  ved  simpel  Katarr  fundet  Nøglebenets 
Stilling  fuldstændig  vandret  og  ved  Kaverner  derimod  en 
Forskjel  paa  flere  Ctm.  mellem  Højden  af  den  ydre  og  den 
indre  Ende. 
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Disse  Iagttagelser  tyde  saaledes  paa,  at  ved  Sygdomme 
af  LuDgespidserne  staar  i  det  overvejende  Antal  Tilfælde 
den  ydre  ESnde  af  Nøglebenet  paa  den  syge  Side  lavere  end 
under  normale  Forhold  og  lavere  end  den  tilsvarende  Del 
af  Nøglebenet  paa  den  sunde  Side.  Om  imidlertid  denne 
StlUingsforandring  af  Nøglebenet  er  et  disponerende  Moment 
til  Udviklingen  af  Lungesygdomme  eller  først  fremkaldes 
ved  dem,  tør  Forf.  ikke  udtale  sig  om,  om  end  den  sidste 
Antagelse  støttes  derved,  at  Forf.  ved  flere  begyndende 
Affektioner  af  Lungespidsen  paa  den  ene  Side  fandt  en 
symmetrisk  Stilling  af  Nøglebenene.  En  hurtig  Ddvikling  af 
Processen  i  Lungen  begunstiger  ikke  Fremkomsten  af  dette 
Symptom.  Sandsynligst  forekommer  det  Forf.,  at  Forholdet 
ofte  er  saa,  at  en  Sænkning  af  den  ene  Skulder  af  ydre 
Grunde  hindrer  Luflskiftet  i  den  paagjældende  Lungespids 
og  derved  giver  Anledning  til  Ansamling  af  Sekreter  o.  s.  v., 
men  at  paa  den  anden  Side  den  udviklede  Affektion  af 
Lungespidsen  og  Almenlidelsen  bevirker  den  videre  Cdvikling 
af  det  omtalte  Symptom.  Denne  Fare  foreligger  imidlertid 
selvfølgelig  kun  for  saadaone  Individer,  som  af  andre  Grunde 
irembyde  Tilbøjelighed  til  Udviklingen  af  flisiske  Processer. 

Hos  en  19-aarig  Mand,  der  led  af  en  Insulficiens  af 
Mitralklappen,  udviklet  efter  en  akut  Ledderevmatisme,  kom- 
pliceret med  Endocarditis ,  fandt  Forf.  de  ydre  Ender  af 
Nøglebenene  paa  begge  Sider  staaende  V/9  Ctm.  lavere  end 
de*  indre.  Pt.  havde  i  Løbet  af  kort  Tid  haft  gjentagne 
Blodspytninger,  men  Lungerne  frembød  ved  den  stetosko- 
pisKe  Undersøgelse  intet  Abnormt.  Der  var  intet  arveligt 
Anlæg  til  Brystsyge. 


Bt  TUMde  tf  1  Dags  PneTDtol.  Som  Anslogen  Ul  et  tidligere  be- 
skrevet Tilfælde,  meddeler  Leube  (CorrespoDdaDx-Blfttter  des  allgem. 
ftrtsl.  Verelos  von  ThQrlogen  Nr.  4.  1877)  et  andet  Tilfælde  af  1  Dag 
varende  Poeymoni,  som  i  Løbet  af  to  Maaneder  optraadte  to  Gange  hos 
det  samme  Individ  og  begge  Gangene  havde  den  samme  korte  Varighed. 
Betegnelsen  «1  Dags  Pnevmoni*  refererer  sig  til  Feberens  Varighed,  idet 
denne  i  Løbet  af  24  Timer,  regnet  fra  den  indledende  Kuldegysning, 
afsluttes  med  en  Krise,  saaledes  at  Temperaturen  1  ganske  kort  Tid  kan 
synke  ned  under  det  Normale.  I  det  Udligere  beskroTue  Tilfælde  var 
Affektionen  højresldig,  der  Tar  Kuldegysning,  SidesUng,  blodigt  Opspyt, 
og  I  Axiileh  hørtes  ubestemt  Aandelyd;  om  Middagen  var  Temp.  40,s 
om  Aftenen  39,7,  den  næste  Morgen  37,8  ved  fuldstændigt  Velbefindende, 
men  1  Axillærllnien  var  Perkussionen  over  en  Haandflades  Udstrækning 
dæmpet  med  tympanltisk  Anstrøg,  Opspyttet  endnu  noget  farvet;  de 
næste  Dage  varierede  Temp.  mellem  36)ft  og  37, o.  Paa  lignende  Maade 
forløb  det  senere  Iagttagne  Tilfælde  af  en  Lungebetændelse  1  den  venstre 
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nedre  Lap  hos  en  22-aarlg  Soldat;  Temp.  ^ar  her  40,7  1  Endetarmen, 
og  i  Løbet  af  24  Timer  aank  den  til  37,8,  og  den  Syge  følte  alg  atter 
yel.  8  Uger  senere  optraadte  Igjen  med  Kuldegysninger  Symptomerne 
paa  en  venstresldig  Lungebetændelse;  ogsaa  denne  Gang  vendte  Temp. 
1  Løbet  af  24  Timer  tilbage  til  det  Normale,  medens  den  lokale  Lidelse 
paa  viselig  traadte  tydeligere  frem  i  de  paafølgeude  Dage  for  derefter  Igjen 
at  tabe  sig  meget  langsomt  i  Løbet  af  8  Uger;  ogsaa  det  blodige  Opspyt 
holdt  sig  længe.  (Berl.  klin.  Wochenschr.  Nr.  21.  1877.) 


Blftloven. 

Ugeskriftet  bar  gjennem  StaddlægeD  modtaget  Meddelelse 
om,  at  der  ved  Justitsministeriets  Skrivelse  af  25de  Maj  d.  Å. 
i  Følge  alierhBJeste  Kommissorium  af  samme  Dag  er  bleven 
udnævnt  en  Kommission  af:  Etatsraad,  Dr.  med.  P.  A. S chle is- 
ner, som  Formand,  Kontorchef  J.  N.  Poulsen,  Professor 
S.  H.  Bagge,  Lektor,  Dr.  pbil.  S.  M.Jørgensen,  Assessor 
pharm.  H.  A.  Piper,  Docent  C.  A.  Thomsen,  Raadmand 
A.  H.  Worsaae  og  Fabrikant,  Gand.  pharm.  G.T.Hansen, 
hvilken  Kommission  det  er  overdraget  at  underkaste  den 
bestaaende  Giftlovgivning  en  Revision  og  derefter  at  frem- 
komme med  Forslag  til  en  ny  Giftlovgivning. 


Lsgekredtforenliiges  for  KJøbenbavn  og  NordtJallMil 

afholder  Sommermøde  paa  Bellevue  Fredagen  den  13de  Juli 
Kl.  3. 

Forhandlingsgjenstandene  ere : 

1.  Bestyrelsen  forelægger  til  Drøftelse  de  Sager,  der  skulle 
forhandles  paa  den  almindelige  danske  Lægeforennigs 
Møde  i  Avgust  Maaned  i  Kallundborg. 

2.  Enkekassespørgsmaalet. 

3.  Kasuistik. 

Kl.  5%  Fællesspisning.     3  Kr.  pr.  Kuvert  uden  Vin. 

ifølge  vedtagen  Bestemmelse  indbydes  Kolleger,  der 
ikke  ere  Medlemmer  af  Foreningen,  til  at  deltage  i  denne 
vor  selskabelige  Sammenkomst. 

Ny  Medlemmer  indtegnes  hos  Foreningens  Kasserer, 
prakt.  Læge  Benjamin  Olsen. 

Bestyrelsen. 


Bnklkkelter.  Under  1ste  Juli  har  Justitsministeriet  beskikket  Kom- 
munelæge her  i  Staden  Dr.  med.  J.  A.  C.  Tryde  til  fra  1ste  Juli  d.  A. 
at  regne  at  være  PoJltllæge  1  KJøbenhavn,  samt  onder  s.  D.  beskikket 
Cand.  med.  ét  chir.  C.  V.  V.  Levinsohn  og  Dr.  med.  M.  E.  A.  Has- 
land Ul  at  være  visiterende  Læger  ved  KJøbebhavoB  Politi  I  et  Tids- 
ram  af  5  Aar  fra  1ste  Juli  d.  A.  at  regne. 

mmmBBsaasi^asammim 
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9«MkM.      Den    27de  Juni    døde  pengioneret  Underlæge  Gustav 
Hansen,  53  Aar  gi.,  i  Kjebenhavn. 


•feisigt  tfer  SjgdJMiiie^  ••diftM  »g  Pødlsler  i  ^øbeihinL 

Fra  Kjøbenbavns  prakt.  Læger  er  i  Ugen  13de— 19de  Juni  anmeldt 
600  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  466  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  1,  Skaalkopper  10,  Mæslinger  •,  Skarlagensfeber  3,  ondartet 
Balssyge  2,  Strubehoste  •,  Kighoste  24,  Faaresyge  12,  gastr.  Feber  30, 
tyf.  Feber  5,  exantematisk  Tyfus  •,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  % 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  139,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  12, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  •,  Koldfeber  5,  Brystkatarr  93,  Grippe  7, 
Lungebetændelse  28,  Halsbetændelse  57,  akut  Ledderevmatisme  14,  andre 
Farsoter  21  lØJenbet.  9  —  deraf  7  med  Conjunctivitis  trachom.  — , 
Zona  2,  Nældefeber  1,  Stomatltls  1,  Furunkler  1  og  Bødlinger  7  Til- 
fælde); desuden  Gonorré  75,  venerisk  Saar  13,  erhvervet  Syfilis  16, 
medfødt  Syfilis  3,  Fnat  8,  Drankergalskab  8  og  Brændevlnssygdom  11. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  j  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Brogade,  Stormgade  og  Kongens 
Nytorr. 

Dødsfaldenes  Antal  er  99.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  18 
{Skarlagensfeber  1,  ondartet  Halssyge  1,  Kighoste  3,  lyf.  Feber  1,  indeni. 
Kolera  og  akut  Diarré  9,  Barselfeber  2,  akut  Ledderevmatisme  1);  Blod- 
forgiftninger 2;  konstitutionelle  Sygdomme  31  (Lungesvind- 
sot 19);  voldsomme  Dødsaarsager  2;  Dannelsesfejl  5;  lokale 
Organsygdomme  28i  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  1;  andre  hyp- 
pige Dødsaarsager  12  (Tæring  hos  Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  137  (67  Drenge,  70  Piger);  Dødfødte  4. 

Den  forløbne  Uge  har  været  stille,  varm  og  tør,  dog  med  kølige 
Nætter. 

1  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  58,  Mæslinger  65,  Skarlagensfeber  19,  tyf.  Feber  og 
Tyfus  16;  1  Liverpool  af  Kopper  8;  i  Kristiania  af  Dlfterlltis  og  Kroup  1; 
1  Stokholm  af  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  1,  exant.  Tyfus  I,  Difteritis  I; 
i  Kønigsberg  af  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  4;  1  Danxig  af 
Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  1,  tyf.  Feber  1;  i  Stettin  af  Difte- 
ritis og  Kroup  2;  I  Hamborg  af  Mæslinger  8,  Difteritis  og  Kroup  4,  tyf. 
Feber  1;  i  Berlin  af  Mæslinger  8,  Skarlagensfeber  t7,  Difteritis  og 
Kroup  15,  tyf.  Feber  4.  Dysenteri  1;  i  Bryssel  af  Kopper  4,  Difteritis  og 
Kroup  2;  i  Paris  af  Kopper  3»  Mæslinger  15,  Difteritis  og  Kroup  41, 
tyf.  Feber  12;  1  Wien  af  Kopper  ti.  Skarlagensfeber  11,  Difteritis  og 
Kroup  U,  tyf.  Feber  6,  Dysenteri  1;  i  Alexandria  af  Kopper  6,  Dysen- 
teri 2;  I  Ny- York  af  Skarlagensfeber  19,  Difteritis  og  Kroup  24,  tyf. 
Feber  7;  TKalkutta  af  Kopper  3,  asiatisk  Kolera  28;  1  Bombay  af 
Kopper  26,  Fb.  remittens  859,  asiatisk  Kolera  97 ;  1  Madras  af  Kopper  294, 
asiatisk  Kolera  94,  »Feber*  115. 


1^^  I  alle  Tidenden  Yedkommende  Anliggender  nen- 
Tender  man  sig  i  Redaktøreng  Bopøl  Vesterbrogade  Nr.  37 
løte  Sal. 
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Avertissementer. 


Fredericia   Søbadeanstalt 

(8»Mi  INe  Jul  til  VUe  Seplanber) 

henleder  Opmærksomheden  paa  sine  friske,  fortrinlige  Søbade  med  3% 
Saltholdighed  og  nye  hensigtsmæssigt  indrettede  Badehuse.  I  Forbindelse 
med  Søbadene  findes  en  ny  indrettet  romersk  Badeanstalt,  hvortil  Hay- 
vandet  er  ledet  og  benyttet.  —  Hotelpriser:  1  Værelse  med  fnld  Kost 
3—4  Kr.  daglig.    Privat  Logis  1  Værelse  1  Kr.  50  Øre  daglig. 

Man  henvender  sig  til  Bestyrelsen  eller  Anstaltens  Læge  Hr.  A.  BwriBg^ 
som  meddeler  fornøden  Oplysning. 

For  Kjøbenhavns  Vedkommende  meddeles  nærmere  Oplysninger  af 
Hr.  Dr.  BeqJaBia  Olsei  (Forhaabningsholms  Allé  2),  som  personlig  har 
undersøgt  Forholdene  saavel  ved  Strømbadene,  som  ved  de  varme  Sø- 
bade, Doucherne  m.  m.  og  fundet  dem  hensigtssvarende. 


Glutenmel 

fra  HjflfbeBliaTiis  Stivelsefabrik 

fremstillet  efter  Br.  Dr.  med.  T.  BiiMet  AnvisniDg  gælges  fra 
Østergades  Materialhandel  å  I  Kr.  25  øre.  pr.  Pund. 


Foreløbig  Prisnedsøttelse. 

Indtil  15de  September  d.  A.  nedsættes  Prisen  paa 

Oiersing:  Italiens  og  Sydens  Vinterklima 

med  dets  Virkninger  paa  Sunde  og  Syge. 
1872.    124  S.  og  1  Kort  fra  2  Kr   til  1  Kr. 

Hileitberip  Jespersei  A  Fr.  Trap- 


Naturlige  Nineralvande 

i  frisk  Fylding,   saavel  de  mere  som  mindre  anvendte,  faas 
og  forsendes  fra  Ba«naltorvi  Apotek  i  KJøbeibavi. 


Avertissementer  indrykkes   for   en   Pris   af  25   Ørt*   pr. 
Pelitlinie. 


BltBC«  L«n«i  Bofftnrlikeri.     C.  A.  RelUeli  PorUf. 


Følgeblad  til  Ugeskrift  for  Læger. 

3dje  Række  XXIII.  Nr.  30. 


Regnskab 


over 


Indtffigt  Og  Udgift  ved  •De  danske  Lægers  GJjælpeforeniogt 

i  Aaret  1876. 


ved  Nr.  Kmlg.,  Dr.  Jul.  Peterten  fra  78  Medl.  820  Kr. 


Indtegt. 

1.  KiMebeholdoing  fra  forriffe  Aar 68Kr.  87  0. 

3.  Renter  af  ForeniDgens  Kapitaler 200B  —     »  -. 

3  Bidrag  fra  304  Medlemmer 3140  —     /»  - 

4.  U«vet  af  Kapitalfondet«  Sparekauebof 1564  —  22  . 

6781  Kr.    9  6. 

MedlemtbidrageDe  indkom  saaledea  igennem  Foreningena  Reprø- 
sentanter: 
KjObenhavn, 

Kjdbenhavns  Amt 
Frederikiborg  — 
Holbvk  — 

Sor6  — 

PrMt«  ^ 

LolL-Falat.  Stift 

Fyns  - 

Aalborg  — 

Viborg  ~ 

Aarhns  Amt 

Randers  — 
Skanderborg     — 

Vejle  — 
Ribe  — 

RingkjAbing      — 


Hospitalsl.  SchjOti  . 
Distl.,  Dr.  Cold  .  .  . 
Landfysikus  Tolderlund 
Distriktslege  Hasse  . 
prakt.  L«ge  Ingerslev 
Stiftsfysikus  Finsen  . 
Stadslæge  Helweg  . 
prakt.  L«ge  Heiberg 
Distrikts!.  Schou  . . . 
prakt.  Lege  A.  Hansen 
Distl.  Steenberg  .  . 
Fengselsl.  Hanrowits 
prakt.  Læge  Klem 
Stiftsfysik.,Etatsr.  Kjær 
Fysik.,  Justitsr.,  Dr.  Holst 


18 
18 
16 
20 
21 
13 
13 
11 
9 
22 
15 
15 
7 
7 
11 


Hos  Bogholderen —  10    — 


180- 
190  — 
160  - 
230  — 
220  — 
130  — 
130  - 
110- 
84  — 
220  — 
166  — 
150  — 
70- 
70  — 
110  — 
100^ 


304  Medl.  3l40Kr. 


Hr.  HaoBchultZy  KommaDeløge^  KAbenhavn 10  Kr. 

—  Heiberg,  prakt.  L»ge,  Aalborg 10  — 

—  Hel  mø,  pr.  L.,  Maribo 10  — 

—  Helweg,  Stadslege,  Odense 10  — 

—  Hemme,  Kommoneløge,  KAbenbavn 10  — 

—  Hempel,  Kancelliraad,  Odense 10  — 

—  Hennings,  prakt.  Læge,  Sfillerftd 10  — 

—  Hersch end,  prakt.  Læge,  Kallttodborg 10  --^ 

—  H er t el,  KommuneL,  Kjdbenhavn,  r.  1875-76 10  — 

—  Hirscbsprung,  l)r.  med.,  KObenbavn 10  — 

—  Holm,  Reservelæge,  Asyletved  Aarhas 10  — 

—  Holmer,  Dr.  med.,  Overlæge,  Kdbeiihavn 10  ~ 

—  Holst,  Justitsraad,  Fysikus,  Dr.  med.,  Ringkøbing   ....   10  —- 

—  Holst,  prakt.  Læge,  NykObing  paa  Sælland 10  — 

—  Holstein,  prakt.  Læge,  København 10  — 

—  Hornemann,  E.,  Pror,  Dr.  med.,  København 10  ~ 

—  Hornemann,  prakt.  Læge,  Hjørring 10  — 

—  Howi t s.  Prof.,  Dr.  med.,  København 10  — 

—  Ingerslev,  prakt.  Læge,  Præstø 10  — 

—  Iversen,  Dr.  med.,  Købenbavn 10  — 

—  Jansen,  Prof.,  København *    ...   10  — 

—  J  anse n,  Bataiilonskirnrg,  København 10  — 

—  J  ans  en -Trock,  prakt.  Læge,  Vemmetofte .'   .    10  — 

—  Jensen,  Distriktslæge,  Stubbekøbing 10  - 

--    Jensen,  Distriktslæge,  Grindsted 10  — 

—  Jessen,  prakt.  Læge,  København 10  — 

—  Johnsen,  pr.  Læge,  København 10  — 

—  Juul,  pr.  i^æge,  Aarhus 10  -- 

^   Jørgensen,  Korpslæge,  Helsingør 10  — 

—  Jørgensen,  prakt.  Læge,  Nibe 10  — 

—  KietE,  prakt.  Læge,  Varde 10  — 

—  Kjær,  Étatsraad,  Fysikus,  Ribe 10  — 

—  Kiær,  prakt.  Læge,  Ribe 10  — 

—  Klee,  prakt.  Læge,  Silkeborg 10  -^ 

—  Klein,  Distriktslæge,  Kjerteminde 10  — 

—  Klem,  prakt.  Læge,  Vejle 10  — 

—  Klingberg,  Krigsassessor,  Esbønderup 10  — 

-  K  n udsen,  Dr.  med.,  Landfysikus,  Næstved 10  ~ 

~     K  opp,  prakt.  I<æge,  Frederikshavn 10  — 

-  Krag,  Distriktlæge,  Thyholm 10  ~ 

~    Krebs,  Krigsraad,  Distriktslæge,  Ringsted 20  — 

—  Krebs,  prakt.  Læge,  Vordingborg 10  - 

—  Krohn,  Grevskabs- Læge,  paa  Brahetrolleborg 10  — 

—  Krohn,  Dr.  med ,  København 10  — 

—  Krohn,  prakt.  Læge,  Rønde 10  — 

—  Kuhlman,  Distriktslæge,  Skanderborg 10  — 

—  Kvist,  prakt.  Læge,  Grumstrup 10  — 

—  K  0  b  k  e ,  prakt.  Læge,  Nykøbing  paa  Falster 10  — 

—  KØster,  prakt.  Læge,  Rander« 10  — 

>    Langballe,  prakt.  Læge,  Randers 10  — 

—  Lange,  prakt.  Læge,  Høver  pr.  Aarhus 10  — 

--  Larsen,  Etatsraad,  Dr.  med.,  København    ....:...  20  — 

—  Larsen,  prakt.  Læge,  Hadsten 10  — 

—  Lassen,  Distriktslæge,  Fanø 10  — 

—  Lassen,  O.  pr.  Læge,  Randers     ......       10  — 


Hr.  Leerbecii,jpr«kt.  I>»ge,  Kébenhavn 10  Kr. 

—  LehmanD,  Prof.,  Dr.  med.«  KAbenbavn 10   — 

—  Leyin,  Distriktslege,  Fart6 10   — 

—  Levin,  Amtoøygehusl.,  Fr«derik«borg 10   — 

«-  Liebe,  Overlei^e,  Distriktsleipe,  Mariager 10   — 

~  LiDde,  A.,  pr.  L,  Randert 10   — 

«-  Lindegaard,  prakt.  Lsge,  HAraholm,  f.  1875     76  ....  20   — 

—  Lin  nemann,  prakt.  Lege,  Hortens 10   — 

—  Lorck,  Distriklslæge,  Bogense,  f.  1875 10   -* 

—  Lorck,  prakt.  Llege,  Neslved 10   — 

— '  Lor  en  ten,  pr.  LsDge^  Aalborg 10   — 

—  Lund,  prakt.  Læge,  Aalborg 10   - 

-  Lund,  O.,  prakt  Lege,  København 10  -* 

—  Lundh,  pr.  L.,  ROdby 10   — 

—  Lnnddahl,  prakt.  Lege,  Slagelse 10   — 

—  LAw,  pr  Lege,  Hinnerup 10   — 

—  Magnus,  Distriktslege ,  Hobro 10   — 

—  Mathiassen,  prakt.  Lege,  Horsens 10   — 

—  Mathiesen,  Fabriklege,  Hellebæk 10   -- 

-^  Matthiessen,  Distriktslege,  K6ge 10   ^ 

—  Melchiorsen,  Distriktslege,  RingkjAbing 10   — 

—  Meyer,  prakt.  Lege,  KAbenhavn 10   — 

—  Meyer,  Distriktslege,  Horsens 10    — 

—  Meyer,  prakt.  Lege,  TerslAse 10   — 

"  Mourier,  Klosterlege,  Dr.  med.,  Vemmetofte 10   — 

—  Mygind,  prakt  Læge,  Slagelse 10    - 

—  Moller,  Overlæge.  HelsingAr 10   — 

—  Mflllertz,  prakt.  Læge,  Flyng 10   — 

—  M Aller,  Chr,  Hospitalslæge,  Odense 10   — 

—  Mai  I  er,  P.  J.,  prakt.  Læge,  KAbenhavn T  .    .    .  10    — 

—  MAI  ler,  N.  Chr.,  prakt.  Læge,  Nakskov 10   — 

—  MAller,  Distriktolæge,  HArsholm 10    - 

—  MAller,  prakt.  Læge,  Brovst 10    — 

—  MAller,  Vilh.,  Sygehuslæge,  Svendborg 10   — 

—  MAller,  prakt.  Lege,  Randers 10   ~ 

—  MAller,  prakt.  Lege,  NykAbing  paa  HorsA 10   — 

—  MAller,  prakt.  Lege,  Skelsk Ar 10    — 

—  Neergaard,  prakt.  Lege,  GjerlAv 10   — 

—  Nielsen,  Cam.,  prakt.  Lege,  Mehm 10   — 

—  Nielsen,  prakt.  Lege,  Frydendal 10   —: 

^  Nielsen,  prakt.  Lege,  SkelskAr 10   — 

--  Nyborg,  U.,  prakt.  Lege,  Fredericia 10   — 

—  Nvrop,  Distriktslege,  NykAbing  paa  MorsA 4   — 

—  Obdrnp,  Underlege,  KAbenhavn 10   *- 

—  Olsen,  Beoj  ,  prakt.  Lege,  KAbenhavn 10    — 

—  Pedersen,  Distriktslege,  SkelskAr 10  -- 

-*  Petersen,  prakt.  Lege  Kolding,  f.  1875—76    ......  20    — 

—  Petersen,  prakt.  Lege,  Gj en tofle 10   — 

—  Petersen,  Distriktslege,  Ribe 10   ^ 

—  Petersen,  prakt.  Lege,  Hornsyld 10   — 

—  Petersen,  Jul.,  Dr.  med..  Kommunelege,  KAbenhavn    ...  10   — 

—  Petersen,  Ang.,  prakt.  Lege,  Svendborg 10   — 

—  Plesner,  prakt.  Læge,  HillerAd 10  — 

—  Plum,  Dr.  med.,  Lektor,  KAbenhavn     .    .' 10    — 

—  Fon  I  sen,  prakt.  Læge,  Taastrup 10   — 


Hr.  Poulsen,  Distrikislsge,  Saltum 10  Kr. 

—  Poulsen,  Hartm.,  prakt.  L»ge,  R6nne 10  — 

—  Prahl,  prakt.  Læge,  Slagelse 10  — 

—  Rafn,  prakt.  Lege,  Hals 10  — 

—  Ranfft,  Sygehuslæge,  Kallundborg 10  — 

—  Ravn,  Dr.  med.,  KAbenbavn,  Overlæge 10  — 

—  Reinhardt,  Distriktalæge,  PræstO 10  — 

—  Reisz,  Dr.  med..  Prof.,  Kobenbavn 10  — 

—  Richter,  prakt.  Læge,  Grenaa 16  — 

—  Ring,  prakt  Læge,  Skive 10  — 

—  Rode,  prakt.  Læge,  Klæslrup 10  — 

"  Rosen,  prakL  Læge,  Storehedinge      10  — 

—  Rosenstand,  Distriktslæge,  Maribo 10  — 

-*  Rostrup,  prakt«  Læge,  Stubbekdbing 10  — 

~  Rybsahm,  Distriktslæge,  Ebeltoft 10  — 

^  Ryge,  Distriktslæge,  Roskilde 10  — 

—  RArbye,  prakt.  Læge,  Salling 10  — 

~  ROse,  Distriktslæge,  Rudk6bing 10  — 

—  Salomonsen,  M.,  Dr.  med..  Kobenhavn .  10  — 

~  Salomonsen,  L.,  Kommunelæge,  Dr.  med,  KObenhavn  .    .  10  — 

—  Sax  ild.  Konsul,  Dr.  med..  Kobenhavn 10  — 

—  SchiOdt,  DistrikUlæge,  Bræstrup 10  — 

—  Sch O njng,  prakt.  Læge,  Fuglebjerg 10  _ 

—  SchiOtz,  Hospitalslæge,  Roskilde 10  — 

—  SchjOtz,  Alex.,  prakt.  Læge,  Roskilde 10  ~ 

—  Schleisner,  Justitsr.,  Dr.  med.,  StadsL,  Kbhvn 10  — 

-~  Sohlotfeldt,  prakt  Læge,  Everdrup 10  _ 

—  Schmedes,  prakt  Læge,  GlumsO 10  — 

—  Schmidt,  Prof.,  Dr.  med..  Kobenhavn 10  — 

—  Schmiegelow,  prakt.  Læge,  Aarhus 10  — 

-  Schou,  Distriktslæge,  Skive 10  — 

-—  Schouboe,  Distriktslæge,  Kallundborg 10  ^ 

—  Schytz,  Etatsraad,  KObenhavn 10  — 

—  Sch fiff er,  Krigsraad,  DistrikUl.,  Odder 10  - 

—  Secher,  prakt.  Læge,  KObenhavn 10  — 

—  Seidelin,  prakt.  Læge,  Roskilde 10  — 

—  Sel  mer.  Prof.,  Dr.  med..  Overlæge,  Aarhus 10  ~ 

—  Silfverberg,  H.,  prakt.  Læge,  KObenhavn 10  — 

—  Sil f Varberg,  £.,  prakt.  Læge,  Kobenbavn 10  ^ 

—  Smith,  prakt.  Læge,  Veile 10  — 

—  Sommer,  prakt.  Læge,  KjOhenhavn,  f.  1875 10  _ 

-^  Stabell,  prakt  Læge,  Aarhus 10  _ 

—  Steenberg.  Distriktslæge,  Greenaa 20  .. 

—  Stenberg,  Dr.  med.,  Prof ,  Overlæge,  St. Hans-Hospitfti  -    .  ^0  ^ 

—  S  tor  eb,  Dr.  med.,  KObenhavn 10  — 

--  Storm,  Distriktslæge,  Hornslet tO  . 

—  S  truck  man  n,  prakt.  Læge,  NykObtng  paa  Falster   ....  10  — 

—  Studsgaard,  Dr.  med.,  KObenhavn 10  -. 

—  Siybe,  Badelæge,  Klampenborg 10  — 

~  SOn de|r up],  prakt.  L.,  Nyrup 10  ~ 

-•  SOroQsen,  prakt.  Læge,  Skanderborg lO  — 

—  SOrensen,  Th.,  prakt.  Læge,  Hobro 10  — 

—  Thaning,  prakt.  Læge,  Viskende 10  -. 

—  Thaning,  prakt.  Læge,  TjOrnelunde 10  — 

—  Thornam,  Prof.,  Overlæge,  KObenhavn 10  — 


Hr.  Thostrup,  Kaacelliraad,  prakt.  Læge,  KObe^ihavii    ....  10  Kr. 

—  Tolderl an d,  Landfyiikus,  Holbæk 10  — 

—  Trier,  Al.,  Dr.  med.,  KObenhavn 10   — 

—  Trier,  S.,  prakt  Læge,  Kflbeohavo 10    — 

—  Trier,  F.,  Ur.  med.,  København 10   — 

—  Tryde,  Kommunelæge,  København 10   — 

»    Ulrik,  Kommanelæge,  K6benhavn 10  — 

—  Ulrik,  A.,  prakt.  Læge,  KjAbenhavn 10   — 

—  Usaing,  prakt.  Læge,  Frederikasnnd 10   — 

—  Vahl,  prakt.  Læge,  Jægerspris 10   — 

—  Valentiner,  prakt.  Læge,  KjAge 10   — 

—  Warncke,  Prof,  Dr.  med..  Kobenhavn 10  — 

—  Wedel,  Distriktslæge,  Herning 10*  — 

—  Weis,  Jastitsr.,  Fysikus,  Dr.  med.,  Aarhus 10  -^ 

—  Wellmann,  prakL  Læge,  KjOng 10   — 

—  Werner,  prakt.  Læge,  Ringsted 10   — 

—  Weywadt,  Kommanelæge,  København 10   — 

—  Wiberg,- prakt.  Læge,  Humble  (Langeland     ......   10   — 

—  Wilhjelm,  Justitsraad,  Maribo 10   — 

—  Wilhjelm,  prakt.  Læge^  Maribo 10   — 

—  Willemoes;  Distriktslæge,  Frederiksborg 10   .— 

—  Wiinstedt,  Dr.  med.,  Kommanelæge,   KObenhaTn  ....   10   — 

—  With,  Dr.  med.  Prof.,  Kdbenhavn 10    ~ 

—  Vi  tb,  prakt  Læge,  Lemvig 10   — 

—  V ol d by  e,  prakt.  Læge,  Kobenhavn      10   ~ 

—  W  ol  ters,  Distriktslæge,  Amager 10   — 

—  Zachariæ,  Karantænelæge,  Kobenhavn 10   — 

—  Zahrtmann,  Fysikus,  ROnne '  .   10   -7- 

—  Orbech,  prakt.  Læge,  Vejle 10   -^* 

—  Ora t ed.  Overlæge,  KObenhavtt .    .    .   10   — 

3140  Kr. 


Udgift. 

\.  Pensioner  og  UnderstOttelser 2000  Kr.    r«  0. 

2.  Indsat  i  Sparekassen  for  Kapitalfondet 607  —  54  - 

3.  Indsat  i  Sparekassen  for  Reservefondet 396  —  46  ~ 

4.  IndkjObt  for  2800  Kr.  Kongelige  Obligationer  ....  2568  —  22  - 

5.  Trykningsomkostninger 136—30- 

6.  Porto  og  Inkassationer 38  —  58  - 

7.  BogholderlOn 160—     •- 

8.  Kassebeholdning,  som  i  Henhold  til  de  reviderede  Love 
af  1ste  Marts  1877  er  indsat  i  Reservefondets  Spare- 
kassebog     873  —  99  - 

6781  Kr.    9  0. 

Pensionerne    og    UnderstOttelserne,    ialt    2000  Kr.,  ere    tilstaaede 
5  Kolleger,  nemlig: 


8 


Pensioner.        Understdttelier. 
Eo  SUarig,  ivagelig 400  Kr.  100  Kr. 

-  82aari||r ,  blind 400  — 

-  68aarig,  blind 400  — 

-  70aarig,  apoplektisk 300  — 

-  syjf «  —  400  — 

1500  Kr.  500  Kr. 

EAer  ferrige  Aan  Regnskab  ejede  Kapital  fondet:  et  Indskrivningt- 
beyis  for  50,200  Kr.  samt  indestaaende  i  Kapitalfondets  Sparekassebog 
1049  Kr.  40  0.  foruden  Rente  29  Kr.  84  6.  I  Reservefondets  Spare- 
kassebog indestod  200  Kr.  samt  Renter  3  Kr.  54  6. 

lair  er  der  af  Indskrivningsbevisets  Renter  ti)  Juni  Termin,  1004  Kr., 
blevet  indskudt  396  Kr.  46  6.  i  Reservefondets  Sparekassebog  for  at  supplere 
Fondet  til  de  normerede  600  Kr.;  Resten,  607  Kr.  54  0.  blev  indskudt  i 
Kapitalfondets  Sparekassebog.  Renterne  i  December  Termin  bleve  tillige- 
med 1564  Kr.  22  0.  af  Kapitalfondets  Sparekassebog  aavendte  til  IndkjOb 
af  2800  Kr.  kgl.  Obligationer,  der  indlemmedes  i  Indskrivningsbeviset, 
hvorved  dette  er  voiet  til  53,000  Kr. 

I  Kapitalfondets  Sparekassebog  indestaaer  altsaa  nu: 

Fra  forrige  Aar 1049Kr.24  0. 

Indskudt  i  Aar 607  -  54  - 

Renter  til  11te  November  1876 59  -  20  - 

1745  Kr.  98  6. 
Deraf  hævet .   1564  -  22  - 

Altsaa  indestaar 181  Kr.76  0. 

For  det  disponible  Reservefond  indestod  ifjor  .  ..  .     203Kr.54  0. 

—  —  —  i  Aar  indskudt   ...     396  -  46  - 

—  —  —  Kassebeholdningen    .     873  -  99  - 

Altsaa  indestaar    1473  Kr.  99  0. 
Direktionen  for  „de  danske  Legers  Hjelpeforening**  i  Maj  1877. 

P.  Knudsen.        A.  Black.        H.  V.  Christensen. 

Dilzei.  Ulrik. 


c.  A.  Rtilitla  Forlaf.      Bianco  Lunos  BoflrykkorL 
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DbrimisMei,  ileu  Synptomer  og  Beluuidlluig. 

Efter  E.  LeviostelD  (Die  MorphiumBacht.  Berlin.  1877). 


Det  er  først  i  Løbet  af  det  sidste  Tiaar,  at  Morflniadsprøjt- 
niogerne  ere  blevne  brugte  i  Tyskland  i  et  noget  større 
Omfang,  men  i  den  Tid  er  ogsaa  Kredsen  af  Indikationerne 
for  deres  Anvendelse  stadig  blevet  stærkt  udvidet.  Imod 
enhver  abnorm  Fornemmelse,  baade  af  nevropatisk  og  be«* 
tændelsesaglig  Oprindelse,  blev  dette  Bedøvelsesmiddel  bragt 
i  Anvendelse,  og  den  rationelle  Behandling  maatte  lide  under 
denne  moderne;  de  Syge  befandt  sig  tilsyneladende  vel 
under  Morfinrusen,  men  man  tabte  derved  Opmærksomheden 
for  et  Moment  af  den  væsentligste  Betydning,  nemlig  Diagnosen. 
Forgjæves  hævede,  der  sig  vægtige  Stemmer  mod  en  Misbrug 
af  dette  Middel,  og  den  Begeistring,  hvormed  det  blev  mod* 
taget  blandt  Publikum,  steg,  da  man  gjorde  den  Erfaring,  at 
det  ogsaa  var  i  Stand  til  at  hæve  den  psykiske  Smerte. 
Midlets  Anvendelse  gled  snart  delvis  ud  af  Lægens  Haand, 
og  fra  da  af  begyndte  Tilfældene  af  Morfinisme  at  optræde 
med  voxende  Hyppighed. 

Det  var  navnlig  de,  som  selv  vare  hengivne  til  denne 
Lidenskab,  der  gjorde  Propaganda  for  et  Middel,  af  hvilket 
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de  endnu  kun  ha^de  lært  den  velgjørende  Virkning  at  kjende. 
MorflnindaprøjtDingen  bekæmper  ikke  alene  SøvniøahedeD  og 
Smerten,  den  betinger  tillige  en  betydelig  Forandring  i 
Almenbefindendet  og  frembringer  en  Tilstand,  der  kun  har 
sit  Analogon  I  den  ved  Alkohol  frembragte  Incitation.  Stem- 
ningen vexler,  den  Bedrøvede  bliver  munter,  den  Svækkede 
og  Medtagne  faar  Kraft  og  Energi,  den  Tavse  bliver  snak- 
som, og  Følelsen  af  egen  Kraft  og  Evne  voxer.  Men  naar 
Morfinen  saa  er  udskilt  af  Organismen,  saa  efterfølges  denne 
Incitationstilstand  og  Evfori  af  en  dyb  Depressionstilstand. 

Snart  blive  Morflnindsprøjtoingerne  de  Paagjældende  et 
uundværligt  Middel  til  at  bæve  etbvert  Ildebefindende  og 
enhver  Stemningsanomali,  de  gribe  til  Morfinen  som  Dran- 
keren til  Snapseflasken.  De  slukke  dermed  alle  Sorger  og 
Bekymringer  og  gjengive  deres  siltrende  Lemmer  Styrken 
og  Kraften,  og  naar  saa  Virkningen  ophører,  og  Slappel- 
sen indtræder,  saa  maa  de  atter  ligesom  Drankeren  gribe 
til  det  samme  Middel  for  for  en  kort  Tid  paa  ny  at  slippe 
over  den  Elendighedstilstand,  i  hvilken  de  tildels  selv  ere 
Skyld.  Men  stadig  bliver  Morfinens  Virkning  kortere  og 
kortere.  Indsprøjtningerne  gjøres  hyppigere  og  hyppigere, 
og  snart  er  de  Syges  Modstandskraft  mod  Lidenskaben  fuld- 
stændig brudt. 

Morfinismen  har  i  flere  Henseender  Lighed  med  Dranker- 
sygen, begge  give  de  Anledning  til  Delirium,  og  begge 
fremkalde  de  alvorlige  betændelsesagtige  Processer  i  Lun- 
gerne, Fordøjelsesorganerne  o.  s.  v.  Derimod  skjelne  de  sig 
væsentligt  derved,  at  Morfinismen  i  Modsætning  til  Dranker- 
sygen navnlig  søger  sine  Offre  blandt  de  mere  Dannede  og 
bedre  Stillede,  at  der  ikke  under  den  forekommer  Fedt- 
og Amyloiddegenerationer,  ligesom  heller  ikke  ligefremme 
psykiske  Affektioner.  Det  er  imidlertid  ikke  sjældent,  at 
Morfinbrugere,  baade  mandlige  og  kvindelige,  blive  hengivne 
til  Drik,  idet  Alkoholen  tjener  dem  som  et  Middel  dels  til 
at  gjøre  Morfinvlrkniogen  mere  vedholdende  og  dels  til  at 
kunne  formindske  Morfindoserne  eller  eirdog  fuldstændig  at 
vænne  sig  af  med  Brugen  deraf,  et  Forsøg,  som  dog  i  de 
fleste  Tilfælde  ikkie  lykkes.  Selv  Individer,  der  ere  hel- 
bredede for  Morfinisme,  ere  ofte  tilbøjelige  til  Overmaal  i 
Nydelsen  af  Spiritus,  de  forfalde  derved  til  en  ny  Liden- 
skab, og  da  den  i  Reglen  er  mere  farlig  for  deres  sociale 
Stilling,  søge  de  at  vænne  sig  af  med  den,  hvilket  hyppigt 
sker  ved  Hjælp  af  Morfinindsprøjtninger,  saa  at  de  igjen 
komme  tilbage  til  det  samme  Punkt. 


Man  har  villet  opfatte  Morflnismen  som  en  Psykose, 
men  denne  Mening  kan  Forf.  ikke  tiltræde.  Ethvert  Individ, 
som  under  en  Sygdom  har  vænnet  sig  til  Morflnindsprøjt- 
ninger  og  selv  faar  Raadlgbed  over  deres  fortsatte  Anven- 
delse, vil,  hvordan  haos  Konstitution  end  er,  være  udsat  for 
al  forfalde  til  MorOnbrugen,  om  det  end  selvfølgelig  maa 
indrømmes,  at  svage,  nervøse  Individer  med  ringe  aandelig 
og  legemlig  Modstandskraft  ere  mest  udsatte.  Beller  ikke 
tillade  de  Incitationstilstande ,  der  kunne  være  en  Følge  af 
Morfinvirkniogen  en  Jævnførelse  med  de  Intoxikationspsy- 
koser,  der  optræde  ved  den  kroniske  Alkohol-,  Bly-,  Arsenik- 
og  Kulilteforgiftning;  dels  ere  de  nemlig  meget  kortvarige, 
hyppigst  nogle  faa  Timer,  og  dels  ere  de  ikke  som  disse 
betingede  af  forskjelligartede  kemiske  og  fysikalské  For- 
andringer i  Centralnervesystemet,  det  er  kun  funktionelle 
Forstyrrelser,  vi  her  have  at  gjøre  med.  Endvidere  adskille 
baade  Intoxikationspsykoserne  og  de  egentlige  Sindssyg- 
domme sig  fra  de  her  omtalte  Incitationstilstande  derved, 
at  de,  naar  de  først  ere  komne  til  Udbrud,  ikke  standses  i 
deres  regelmæssige  Udvikling  ved  FJærnelsen  af  de  Momenter, 
som  have  fremkaldt  dem ;  en  Moder,  som  er  bleven  sindssyg 
ved  Efterretningen  om,  at  hendes  Sen  er  falden  i  Krigen, 
bliver  ikke  rask  ved,  at  det  viser  sig,  at  Efterretningen  har 
været  falsk,  lige  saa  lidt  som  den  sindssyge,  formentlig 
ruinerede  Spekulant  bliver  helbredet  ved,  at  man  viser  ham 
en  Børsliste  med  stigende  Kurser.  Dertil  kommer,  at  Mor- 
finbrugere, selv  naar  de  i  lang  Tid  have  været  forfaldne  til 
denne  Lidenskab,  kunne  være  i  Besiddelse  af  alle  deres 
aandelige  og  intellektuelle  Evner,  der  findes  blandt  dem 
Mænd,  som  indtage  fremragende  Stillinger  i  Embeds-  og 
Forretningsverdenen,  og  Andre,  der  staa  som  Koryfæer  blandt 
Dyrkerne  af  Kunst  og  Videnskab.  Den  Søvnløshed  og  de 
øvrige  Reaktionsfænomeuer,  som  ere  en  Følge  af  lang  Tids 
Misbrug  af  ledsprøjtningerne,  ere  kun  at  opfatte  som  en 
Nevrose,  fremkaldt  ved  den  hyppige  Overincitation  af  Nerve- 
systemet, og  selv  de  Angstanfald,  der  navnlig  optræde  paa 
de  Tider,  da  Dosis  af  Morfinen  formindskes,  kunne  kun  op- 
fattes som  Innervationsforstyrrelser,  i  Lighed  med  de  Til- 
fælde af  samme  Art,  der  ere  et  saa  almindeligt  Symptom  ved 
Sygdomme  i  Kredsløbs-  og  Aandedrætsredskaberne.  Skulde 
Morfioismen  henregnes  til  Sindssygdommene,  saa  inaatte 
dette  Begreb  gives  en  meget  vid  Udstrækning,  saa  maatte 
man  anse  ethvert  Menneske,  som  giver  efter  for  en  stærk 
Lidenskab,  eller  fra  Tid  til  anden  tager  et  narkotisk  iocite- 


rende  Middel  og  derefter  kommer  i  en  deprimeret  eller 
exciteret  Tilstand,  for  sindssyg.  Medens  saaledes  Morfinismen 
i  og  [for  sig  ikke  har  nogen  forensisk  Betydning,  kan  der 
derimod  ved  en  pludselig  Standsning  af  Brugen  af  Morfin 
optræde  akute  Delirier,  der  i  Lighed  med  den  akute  Alko*- 
holisme  maa  opfattes  som  en  Sindssygdom,  fordi  f udvidet 
da  befinder  sig  i  en  Tilstand  af  sjælelig  Forvirring,  under 
hvilken  Herredømmet  over  Villiesytringerne  er  gaaet  tabt. 

Forf.  gaar  dernæst  over  til  at  omtale  Symptomerne 
paa  den  kroniske  Morfinforgiftning.  Følgerne  af 
Misbrugen  af  Morfinindsprejtningerne  pleje  i  Reglen  allerede 
at  optræde  efter  4 — 6  Maaneders  Forløb,  om  der  end  ogsaa 
forekommer  Tilfælde,  i  hvilke  den  skadelige  Virkning  først 
gjør  sig  gjældende  efter  Aars  Forløb.  Denne  Forskjel  i 
Henseende  til  Tidspunktet  for  de  sygelige  Symptomers  Op* 
træden  afhænger  af  Individualiteten  og  ikke  af  Størrelsen 
af  de  anvendte  Morfindoser.  Mange  Morfinbrugere  befinde 
sig  en  Tid  lang  vel,  Appetiten  og  Ernæringen  holder  sig  i 
den  første  Tid  i  Reglen  uforandret,  medens  Nogle  dog 
magre  af.  Derefter  optræder  der  da  en  Række  sygelige 
Symptomer,  som  have  deres  Udspring  dels  fk*a  det  cerebro* 
spinale  dels  fra  det  sympatiske  Nervesystem.  De  enkelte 
Organer  paavirkes  i  forskjellig  Grad,  snart  rammer  Sygdom- 
men mere  det  ene,  snart  mere  det  andet,  og  snart  træder 
et  enkelt  Symptom  saaledes  i  Forgrunden,  at  Pt.'s  Klager 
hovedsageligt  dreje  sig  om  det. 

Huden  mister  sin  tidligere  Fylde,  Farve  og  Spænding. 
Fedtvævet  under  Huden  svinder  ind,  dog  kan  det  i  enkelte 
Tilfælde,  navnlig  hos  Kvinder,  findes  meget  fyldigt.  Ansigtet 
antager  for  det  Meste  en  bleg,  askegraa,  sjældnere  en  stærkt 
rød  Farve  (undertiden  kan  dog  ogsaa  den  normale  Farve 
holde  sig),  Svedafsondringen  er  hyppigt  stærkt  forøget.  Hud- 
udslet  Iagttages  i  det  Hele  sjældent,  dog  træffer  man  under- 
tiden Betændelser  af  Fedtkjertlerne ,  Zoster  lignende  Affek- 
tioner, navnlig  paa  Hagen,  Kinderne  eller  Ribbensmellem- 
rummene,  de  optræde  fra  Tid  til  anden,  tabe  sig  for  atter 
at  optræde  paa  ny  eller  holde  sig  kroniske.  Paa  lojek- 
tionsstederne  optræder  der  desuden  Abscesser  og  Infiltra- 
tioner af  Huden,  som  kunne  antage  betydelig  Udstrækning. 
Ptt«  klage  over  Kuldefornemmelse,  Øjnene  ere  hyppigt  glans- 
løse, Blikket  mat  og  ængsteligt,  kun  umiddelbart  efter  Ind- 
sprøjtningerne mere  livligt.  Dobbeltsyn  og  Formindskelse  af 
Akkomodationsvidden  iagttages  af  og  til.  Pupillerne  ere  i 
Reglen  sammentrukne,  ofte  af  ulige  Størrelse,  sjældent  ud- 


"Videde.  Mundens  Slimhinde  er  ter,  Ftt.  klage  over  Tørst,  lide* 
befindende,  Kløgninger,  Afsmag  for  Kjedspiser  og  Appetit- 
mangel, Tungen  er  undertiden  skæhende,  Aabningen  næsten 
stadig  træg,  kun  sjældent  findes  Diarré.  Pulsen  er  i  svæ- 
rere Tilfælde  lille,  undertiden  spændt,  men  ogsaa  traadformig. 
Fra  Cirkulations-  og  Respirationsorganernes  Side  iagttages 
iøvrigt  kun  Bjærtebanken  og  Trykken  for  Brystet. 

Et  ejendommeligt  Symptom  ved  Morfinismen  er  den  i 
enkelte  Tilfælde  optrædende  intermitterende  Feber,  der 
sandsynligvis  skyldes  en  særlig  nevropatisk  Disposition,  efter- 
som den  i  de  fleste  Tilfælde  udebliver  trods  Brugen  af  store 
Morfindoser  Aar  igjennem.  Der  kunde  hos  de  Ptt.,  til  hvilke 
Forf.'s  Iagttagelser  referere  sig,  ikke  paavises  andre  Grunde 
til  Sygdommens  Udvikling  end  Misbrugen  af  Morfinen,  og 
der  optraadte  ikke  blandt  Ptt.'8  Omgivelser  eller  paa  den 
paagjældende  Egn  overhovedet  andre  Tilfælde  af  Intermittens. 
Man  skjelner  mellem  en  let  og  en  svær  Form  af  Intermit- 
tens ved  Morfinismen,  der  begge  have  det  tilfælles,  at  de  i 
Begyndelsen  vige  for  Kinin,  der  dog  snart  viser  sig  virk- 
ningsløs, at  de  ogsaa  ofte  bedres  wå  Forandring  af  Op- 
holdssted for  dog  snart  at  forværres  igjen  under  Indvirk- 
ningen af  forskjellige  skadelige  Momenter.  Symptomerne 
ere  de  samme  som  ved  Malariafeberen:  Kulde,  Hede,  Sved, 
Hovedpine  o.  s.  v.,  men  karakteristisk  er  det,  at  Anfaldene 
tabe  sig  uden  videre  Bebandlmg,  saa  snart  Pt.  ophører  at 
bruge  Morfinen,  og  det  selv  om  de  have  varet  i  lang  Tid. 

1  enkelte  Tilfælde  optræder  Intermittens  som  en  Febris 
erraiica,  Feberanfaldene  komme  til  ubestemte  Tider,  gjen- 
tage  sig  3 — 6  Gange  med  lange  Mellemrum,  blive  derpaa 
borte  for  længere  Tid  eller  endog  for  bestandig.  Hyppigst 
derimod  har  Feberen  en  regelmæssig  tertiao,  sjældnere  en 
kvotidian  Typus,  Anfaldene  ere  snart  ante-,  snart  postpone- 
rende,  de  vare  4 — 10  Timer,  hvorefter  der  indtræder  en 
normal  Tilstand.  Paroxysmerne  tabe  sig  kun  sjældent,  uden 
at  Ptt.  ophøre  med  Brugen  af  Morfinen,  de  klage  da  paa  de 
Tider,  da  Feberen  tidligere  plejede  at  vise  sig,  over  en  ube- 
hagelig Fornemn^else  og  navnlig  over  stærk  Mathed.  Sammen 
med  Feberanfaldene  kan  der  optræde  Nevralgier  paa  de  for- 
skjelligste  Steder  navnlig  i  Supraorbitalregionen,  i  Ribbens- 
mellemrummene  og  Kfirdia.  Temperaturen  varierer  mellem 
38,6  og  40 "^  G.,  Milten  er  hyppigst  forstørret,  efter  Feberen 
er  Urinen  rig  paa  Urater.  I  de  sværere  Tilfælde  kan  der 
paa  Feberens  Højdepunkt  optræde  stærke  Delirier  med 
maniakalske  Anfald.    Altid  efterfølges  Feberen  af  en  stærk 
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Matbedsfølelse,  der  kan  vare  ved  i  kortere  eller  længere  Tid 
af  de  frie  Mellemrum. 

Centraioervesystemets  Funktioner  paavirkes  og- 
saa  i  hej  Grad  af  den  kroniske  Morflnforgiftning.  Uro, 
Søvnløshed,  Hallucinationer,  ve&lende  Sindsstemninger,  Hy- 
peræstesier,  Nevralgier,  Anæstesier,  Skjælven  af*Hænderne 
og  forøget  Refiexirritabilltet  ere  de  sædvanligste  Symptomer 
i  denne  Retning.  Et  særligt  Symptomkomplex  af  denne  Art, 
væsentligst  karakteriseret  ved  stærke  og  pludselige  Stemnings- 
forandringer,  betegner  Forf.  med  Navnet  kronisk  Delirium; 
umotiveret  Munterhed  og  Excitation  afvexler  med  dyb  De- 
pression, Angstfornemmelse  og  undertiden  Hallucinationer. 
Derunder  ere  Ptt.  dog  klare  og  bevidste,  det  kan  lykkes  al 
rive  dem  ud  af  den  abnorme  Stemning  for  en  kort  Tid  og 
gjøre  deres  intellektuelle  Evner  gjældende. 

Urin  udtømmelsen  er  ofte  besværet,  og  Urinmængden 
ikke  sjældent  formindsket.  Vægtfylden  har  Forf.  fundet 
varierende  indenfor  meget  vide  Grænser  (fra  1004  til  1038), 
og  i  Almindelighed  er  Forholdet  saa,  at  Vægtfylden  under 
bele  Sygdommens  Forløb  holder  sig  paa  det  samme  Punkt 
som  ved  Begyndelsen.  Endvidere  indeholder  Urinen  ofte, 
navnlig  i  de  sværere  Tilfælde,  Æggehvide.  Denne  Albu- 
minuri kan  enten  vise  sig  som  et  flygtigt  Symptom,  der 
optræder  uregelmæssigt  og  kun  iagttages  nogle  faa  Dage 
igjennem,  eller  den  kan  være  mere  vedholdende  og  først 
tabe  sig  Uger  eller  Maaneder  efter,  at  Pt.  fuldstændig  er  op- 
hørt med  at  bruge  Morfinen.  Selv  om  Albuminurien  ikke 
viser  sig  under  selve  Brugen  af  Morfinen,  plejer  den  i 
næsten  alle  Tilfældene  at  vise  sig  under  Afvænningsperioden, 
men  varer  da  kun  nogle  faa  Dage.  At  Albuminurien  vir- 
kelig fremkaldes  af  Morfinen,  har  Forf.  overbevist  sig  om 
ved  Kontrolforsøg  paa  Dyr,  og  han  mener,  at  den  skyldes 
dette  Stofs  Indvirkning  paa  Trykforholdene  i  Nyrekarrene, 
paa  hvilken  Maade  ogsaa  dette  Symptoms  uregelmæssige 
Optræden  bedst  forklares.  I  de  Tilfælde,  i  hvilke  Albumin- 
urien holder  sig  kronisk,  antager  han,  at  der  har  udviklet 
sig  en  Lamhed  af  Nerverne  til  Nyrepulsaarerne.  Kun  ved 
meget  store  Doser  viser  der  sig  Sukker  i  Urinen  som  et 
Udtryk  for  Morfinens  Indvirkning  paa  Medulla  oblongata. 

1  Begyndelsen  kan  Morfinen  virke  inciterende  paa  Kjøns- 
driflen,  men  efter  længere  Tids  Morflnbrug  er  det  gjennem- 
gaaende  Regel,  at  Kjønsdriften  hos  Manden  lider  en  Svæk- 
kelse, der  kan  stige  til  fuldstændig  Impotens.  Forf.  an- 
tager, at  dette  Fænomen  er  en  direkte  Følge  af  Morfinens 


ladyirkniDg  og  ikke,  som  roaa  kande  tænke,  indirekte  frem- 
kaldt ^ed  den  Svækkelsestilstand,  som  saa  ofte  indtræder 
under  den  kroniske  Morflnisme.  Med  Hensyn  til  Spergs- 
maalet  om  Avledygtigbeden  fremhæver  Forf.  det  karakteri- 
stiske Faktum,  at  i  de  af  ham  iagttagne  Tilfælde  af  lang 
Tid  fortsat  Brug  af  store  Morflndoser  hos  Mænd  havde 
de  Paagjældendes  Bustruer  ikke  i  Løbet  af  2  Aar  haft 
noget  normalt  forløbende  Svangerskab,  og  det  selv  hvor 
Ægtefolkene  endnu  vare  unge  og  hidtil  havde  faaet  Børn 
hvert  Aar. 

Hos  kvindelige  Morflnbrugere  er  Amenorré  et  over- 
ordentlig almindeligt  Symptom;  enten  begynder  den  plud- 
seligt, eller  den  indledes  ved  en  Dyamenorré.  »Naar  den 
først  er  udviklet,  ere  de  nervøse  og  hysteriske  Tilfælde,  som 
Morfinismen  i  og  for  sig  allerede  er  i  Stand  til  at  frem- 
kalde, i  særlig  Grad  fremtrædende.  Forf.  har  aldrig  set 
Konception  finde  Sted  under  denne  Tilstand.  Han  antager, 
at  det  er  en  Standsning  af  Ovulationen,  der  er  Aarsag  baade 
til  Amenorréen  og  Steriliteten,  og  at  Grunden  til  dette  For- 
hold udelukkende  maa  søges  i  Morfinens  Virkninger,  ses 
bedst  deraf,  at  det  hele  Kjønsliv  igjen  kommer  i  Orden, 
saa  snart  MorfiniFmon  er  hævet.  Medens  Kjønsdriflen  i 
Begyndelsen  kan  være  noget  forøget,  er  det  ligesom  hos 
Manden  Regel,  at  den  efter  nogen  Tids  Forløb  taber  sig 
mer  eller  mindre  fuldstændigt.  Forf.  har  ogsaa  iagttaget,  at 
tilstedeværende  Fluor  albus  har  tabt  sig  under  Morfinismen 
for  atter  at  vende  tilbage  efter  dens  Helbredelse.  Indtræder 
der  ikke  Amenorré,  kan  Konception  finde  Sted,  men  efter 
Forf.*s  Iagttagelse  forløber  Svangerskabet  kun  normalt  i  de 
Tilfælde,  hvor  der  bruges  smaa  Doser  Morfin,  hvorimod  der 
pleier  at  indtræde  Abort,  hvor  der  bruges  større  Doser. 

Sygdommens  Udvikling  til  de  sværere  Grader  fore- 
gaar  i  Reglen  langsomt  og  meget  uregelmæssigt.  Medens 
Nogle  ustrafifet  Aar  igjennem  kunne  bruge  store  Doser  (indtil 
1  Gram),  er  hos  Andre  langt  .mindre  Doser  i  Stand  til  efter 
faa  Maaneders  Forløb  at  fremkalde  den  hele  Række  af  ka- 
rakteristiske Symptomer,  nervøse  Tilfælde,  Afmagring  o.  s.  v., 
men  i  lang  Tid  kunne  disse  Symptomer  undertrykkes  ved 
regelmæssig  Anvendelse  af  Indsprøjtningerne.  Ligesom  den 
kroniske  Alkoholforgiftning  viser  ogsaa  Morfinismen  Inter- 
missioner,  under  hvilke  Pt.  trods  vedvarende  Drug  af  Mor- 
finen, hyppigst  i  formindsket  Dosis,  befinder  sig  fuldstændig 
vel.  Det  er  navnlig  Forandringer  i  den  tilvante  Levemaade 
og   i   den  sociale  Stilling  ligesom  ogsaa  stærkere  Indvirk* 
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ninger  af  psykisk  Naiur,  som  kunne  bidrage  hertil.  Men 
en  saadan  tilsyneladende  Bedring  varer  i  Reglen  kun  kort; 
snart  vender  Pt.  tilbage  til  de  store  Doser  igjen,  Symp- 
tomerne optræde  paa  ny,  og  Sygdommen  udvikler  sig  videre. 
Naar  Pt.  ikke  helbredes  for  sin  Lidenskab,  indtræder  der 
efterhaanden  en  Svækkelsestilstand,  som  tilsidst  gjer  Ende 
paa  hans  Liv. 

Vi  skulle  nu  betragte  de  Symptomer,  der  optræde  under 
A fvænningsperioden,  naar  Pt.  pludselig  ophører  med 
den  tilvante  Brug  af  Morfin.  Medens  den  Tid,  der  hen- 
gaar,  inden  Symptomerne  paa  Morfinismen  gjøre  sig  gjæl- 
dende,  er  yderst  forskjellig  i  de  forskjellige  Tilfælde,  er  det 
derimod  Regel,  at  Afvænningsperioden  strax  karakteriserer 
sig  ved  meget  fremtrædende  Symptomer.  Næppe  ere  faa 
Timer  hengaaede  efter  den  sidste  Indsprøjtning,  før  det 
Velvære,  som  er  en  Følge  af  Morfinvirkningen,  taber  sig, 
der  indfinder  sig  en  Følelse  af  Ildebefindende,  Uro  og  stærk 
Depression,  Pt.  faar  en  let  Hoste,  der  indtræder  Angst- 
anfald, Søvnløshed  og  Hallucinationer.  Affektionen  af  det 
vasomotoriske  Nervesystem  giver  sig  tiUjende  ved  klam  Sved, 
stærk  Rødme  af  Ansigtet,  efterfulgt  af  Bleghed.  Der  ind- 
finder sig  fiongestioner  til  Hovedet ,  HJærtebanken ,  den 
spændte  Puls  bliver  ofte  pludselig  meget  lille,  næppe  følelig, 
langsom  og  uregelmæssig,  hvilket  antyder,  at  den  Syge  er 
nær  ved  at  falde  sammen;  Reflexirritabiliteten  forøges;  Pt. 
faar  Anfald  af  Nysen  og  Gaben,  farer  let  sammen,  ved  let 
Berøring  indtræder  der  krampagtige  Muskeltrækninger,  og 
Hænderne  blive  skælvende.  Talen  bliver  stammende  og 
utydelig,  ikke  sjældent  iagttages  Dobbeltsyn  og  Akkommoda- 
tionsforstyrrelser,  ledsagede  af  stærk  Afsondring  fra  Taare- 
kjertlerne.  Pt.  føler  sig  saa  mat  og  svag,  at  han  maa  søge 
Sengen.  Stærke  Nevralgier  og  abnorme  Fornemmelser  paa 
de  forskjelligste  Steder  forbinde  sig  med  Spytflod,  Snue, 
Kvalme,  Brækning  og  Diarré  og  gjøre  Pt.*8  Tilstand  for- 
tvivlet. 

Nogle  Ptt.  finde  sig  med  Resignation  i  denne  pinlige 
Tilstand,  de  blive  roligt  liggende  i  Sengen  næsten  uden  at 
tale.  Andre,  men  det  er  meget  Faa,  tilbringe  denne  Periode 
i  en  dyb  Døs.  Andre  plages  af  en  ulidelig  Angst  og  Uro, 
forlade  Senf^en,  løbe  omkring  i  Værelset,  jamre  sig  og  skrige, 
og  der  udvikler  sig  efterhaanden  alle  Symptomerne  paa  den 
Tilstand,  som  Forf.  paa  Grund  af  dens  Lighed  med  den 
akute  Alkoholisme  har  betegnet  med  Navnet  akut  Delirium 
tremens.     Andre   endelig  falde  hen  i  stille  Fortvivlelse  og 


nige  paa  en  Lejlighed  til  ved  et  Selvmord  at  befri  sig  for 
alle  deres  Pinsler. 

Delir.  trem.  acnt.  udvikler  sig  i  Løbet  af  de  første 
6  eller  12  Timer  af  AfvænDingsperiodeD.  Pt.  faar  Anfald  af 
Angst  og  Dro  og  bliver  stærkt  hallacineret  og  delirerende. 
Ovenpaa  saadanne  Anfald,  som  kun  vare  nogle  Timer,  ind- 
træder et  roligere  Stadium,  under  hvilket  de  lide  af  Hallu- 
cinationer, refererende  sig  til  alle  Sandsningens  Sfærer  med 
Undtagelse  af  Smagssandsen;  de  se  brogede  Fugle,  høre 
Stemmer,  tro  at  sidde  I  Vand  o.  s.  v.  o.  s.  v.  Hertil  slutte 
sig  Vrangforestillinger  af  hypofcondrisk  Natur;  Pt.  tror  at 
være  død,  at  have  set  sin  egen  Begravelse  o.  s.  v.,  han  fører 
lange  Samtaler  med  fraværende  Personer  o.  s.  v.  Der  findes 
stærk  Skjælven  af  Hænderne,  Nystagmus,  Muskeltrækninger  og 
Sittren  over  hele  Legemet.    Talen  og  Stemmen  forandres. 

Denne  Tilstand  maa  ilcke  forvexles  med  den  Incitations- 
tilstand,  som  ogsaa  kan  indtræde  under  Afvænningsperioden 
efter  Anvendelsen  af  Kloralhydrat.  Giver  man  nemlig  i 
Løbet  af  de  første  2 — 4  Dage  for  at  bekæmpe  Søvnløsheden 
en  Dosis  RIoralhydrat  paa  3 — 4  Gram,  saa  indtræder  der  i 
nogle  Tilfælde  efter  faa  Timers  Forløb  en  stærk  Ophidselse. 
Pt.  forlader  Sengen,  løber  raabende,  leende  eller  grædende 
omkring ,  vælter  Møblerne  og  øver  ofte  Vold  mod  sine 
Vogtere.  Først  henimod  Morgen  kommer  der  nogen  Ro, 
og  Pt.  har  da  oftest  fuldstændig  glemt  det  foregaaende 
maniakalske  Anfald. 

Som  vi  have  set,  ligner  denne  Form  af  Delirium  ftild« 
stændigt  den,  der  optræder  ved  den  akute  Alkoholisme,  men 
i  Reglen  vil  Diagnosen  være  nogenlunde  let  at  stille,  naar 
man  er  vidende  om  Pt.*s  Misbrug  af  Morfinen.  Vanskeligst 
bliver  Erkjendelsen,  naar  Pt.  tillige  i  længere  Tid  bar  været 
forfalden  til  Nydelsen  af  Spirituosa  i  Overmaal.  Man  har 
væsentligst  følgende  Momenter  at  holde  sig  til:  Dranker- 
delirierne udbryde  oftest  efter  Læsioner  eller  under  For- 
løbet af  akute  Sygdomme,  Morfindelirierne  derimod  kun  ved 
en  Standsning  af  et  længere  fortsat  Misbrug  af  Morfin.  Paa 
Højdepunktet  af  Drankerdelirierne  plejer  Skjælven  at  tabe  sig, 
medens  dette  Symptom  bliver  mere  fremtrædende  ved  Mor- 
findelirierne. Spirituøse  Drikke,  som  Deliristen  ofte  vægrer 
sig  ved  at  tage,  forøge  for  det  Meste  Paroxysmen,  forkorte 
den  i  ethvert  Fald  aldrig;  Morfindeliristen  derimod  kræver 
indtrængende  Morfin,  som  ogsaa,  anvendt  i  store  Doser,  er 
i  Stand  til  at  bringe  Ro  for  en  kort  Tid.   Drankerdelirierne 
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kunne  yare  adskillige  Dage,  medens  Morfindeliriernes  Va- 
righed  sjældent   overskrider   48   Timer. 

Pt.  kan  under  forskjellige  Forhold  under  Afvænnings- 
perioden  paa  en  mer  eller  mindre  faretruende  Maade  falde 
sammen.  Paa  den  anden  eller  tredje  Dag  efter  Afvæn- 
ningens Begyndelse  indtræder  der  bos  næsten  alle  Pa- 
tienterne som  Følge  af  den  ringe  Optagelse  af  Næring, 
Diarréen ,  Søvnløsheden  og  Brækningen  en  stærkt  udtalt 
Svækkelse,  Pulsen  bliver  lille.  Ansigtet  blegt,  og  Pt.  føler 
sig  i  høj  Grad  mat.  Denne  Tilstand  frembyder  imidlertid 
ingen  væsentlig  Fare  i  og  for  sig,  idet  den  kan  tabe  sig 
hurtigt,  saa  snart  Pt.  begynder  at  spise  bedre.  (  andre  Til- 
fælde kan  der  deraf  udvikle  sig  en  sværere,  ejebjikkelig  Fare 
betiugende  Udtømmelse  af  Nervekraften,  som  kan  være  i  høj 
Grad  betænkelig  og  kræver  en  omhyggelig  Behandling.  I 
nogle  Tilfælde  indledes  den  ved  forskjellige  Forløbere,  Pt. 
bliver  hæs,  har  ikke  Magt  over  Tungen  og  taler  derfor 
utydeligt,  der  viser  sig  Trækninger  i  enkelte  Ansigtsmuskler, 
Hændernes  Skjælven  tiltager;  i  andre  Tilfælde  derimod  syn- 
ker han  pludseligt  sammen  uden  Forløbere,  og  hyppigst  paa 
en  Tid,  da  de  sværeste  Symptomejr,  fremkaldte  ved  Afvæn- 
ningen, saasom  Brækning  og  Diarré,  allerede  have  tabt  sig, 
og  man  altsaa  ikke  aner  den  truende  Fare.  Pt.  falder  da 
pludseligt  hen  i  en  komatøs  Tilstand,  uden  at  kunne  vækkes 
selv  ved  de  kraftigste  lacitationsmidler;  Ansigtet  er  enten 
strax  indfaldent,  dødblegt,  Øjeæblerne  opadrullede,  indsunkne, 
Aandedrættet  besværet,  kogende,  langsomt.  Pulsen  næppe 
følelig,  eller  Ansigtet  er  i  Begyndelsen  stærkt  rødt.  Binde- 
hindernes Aarer  stærkt  fyldte.  Pulsen  langsom,  44 — 40  i 
Mioutten ,  hvorefter  den  komatøse  Tilstand  udvikler  sig. 
Forsøger  man  at  rejse  Pt.  over  Ende,  synker  hans  Hoved 
ned  mod  Brystet,  og  han  er  uimodtagelig  for  enhver  Paa- 
virkning.  —  Denne  Tilstand  kan  vare  fra  et  Kvarter  indtil 
henimod  en  Time,  den  kan  i  Løbet  af  24  Timer  udvikle  sig 
3^4  Gange  igjen  med  korte  Mellemrum,  under  hvilke  Pt. 
ikke  er  fuldstændig  ved  Bevidstbed,  eller  ogsaa  vender  Be- 
vidstheden efter  kort  Tid  tilbage,  medens  man  dog  stundom 
har  set  Døden  indtræde  som  Følge  af  denne  Tilstand  under 
Symptomerne  paa  en  Lamhed  af  Bjærnen. 

(Slattes.) 


H 


Nye  Bøger. 


•Om  Dipbtberitis  og  Group  ^  særligt  med  Hensyn  til 
Tracheotomien  yed  samme*.  Afhandling  for  Doktorgraden 
af  Oscar  Wanscber,  Reservekirurg  ved  Kommunehospi- 
talets 1ste  Afdeling.     Kjebenhavn.     1877. 

•  Foreliggende  Arbejde  er  ingen  Monografl,  men  et  For- 
søg paa  at  gjøre  det  rige  Materiale,  som  Journalerne  fra 
Kommunehospitalets  Iste  Afdeling  indeholde,  frugtbringende 
i  praktisk  Henseende*.  Saaledes  begynder  Forf.  sit  Forord 
og  antyder  derved  selv  det  Maal,  ban  bar  sat  sig,  og  det 
Standpunkt,  fra  hvilket  ban  ønsker  sit  Arbejde  bedømt.  De 
praktiske  Læger  ville  ventelig  modtage  det  med  Tak  selv 
om  det  ikke  kan  nægtes,  at  det,  som  naturligt  ved  et  første 
Arbejde,  lider  af  nogle  Ufuldkommenheder,  og  man  ikke  paa 
alle  Funkter  kan  slutte  sig  til  Forf.;  man  maa  dog  ind- 
rømme og  anerkjende,  at  et  rigt  Materiale  er  blevet  afbe- 
nyttet og  lagt  saaledes  til  Rette,  at  det  i  forskjellige  Retninger 
giver  en  nyttig  Vejledning.  Naar  vi  derfor  her  i  en  kort 
Anmeldelse,  der  ikke  tillader  et  vidtløftigere  Referat,  ind- 
skrænke 08  til  navnlig  at  paapege  nogle  Momenter,  om 
hvilke  vi  maa  nære  en  fra  Forf.  forskjellig  Anskuelse,  maa 
det  ikke  opfattes  som  i  væsentlig  Grad  nedsættende  for  hans 
Arbejde,  men  kun  som  et  Vidnesbyrd  om  den  Interesse, 
hvormed  vi  have  fulgt  ham. 

Arbejdet  hviler  paa  400  Tilfælde  af  Trakeotomi,  altsaa 
et  temmelig  betydeligt  Antal,  og  den  væseptligste  Del  af 
det,  baade  i  Omfang  og  Indhold,  bliver  naturlig  den  Del,  der 
nærmere  gaar  ind  paa  det  Operative,  hvorimod  de  andre 
Afsnit ,  den  historiske  indledning ,  Begrebsbestemmelsen, 
Patogenesen,  Symptomerne,  den  patologiske  Anatomi, 
Diagnosen  og  Prognosen  træde  mere  i  Baggrunden  for  hin, 
d^er  saa  tydeligt  har  afvundet  Forf.  den  største  Interesse  og 
ogsaa  forekommer  os  at  være  den  bedst  behandlede.  Særlig 
har  vi  følt  os  tiltalt  ved  Forf.*s  Raad,  at  gjøre  Hudsnittet 
tilstrækkeligt  stort;  det  fortjener  almindelig  Paaagtelse. 

Om  ét  Punkt  i  det  Operative  kunne  vi  imidlertid  ikke 
være  enige  med  Forf. ;  her  er  efter  vor  Mening  den  væsent- 
ligste af  de  Indvendinger,  vi  mene  at  kunne  gjøre  imod  ham; 
vi  sigte  til  hans  Forkjæriighed  for  den  dybe  Trakeotomi  i 
Modsætning   til  den  høje.     Det  skal  imidlertid  villigt  ind- 
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rømmes,  at  ban  ikke  lægger  Skjul  paa  de  Farer  og  Vanske- 
lighpder,  der  ere  opstillede  og  virkelig  kunne  møde  ved  den 
dybe  Trakeotomi,  om  han  end  vistnok  lægger  for  ringe  Vægt 
paa  dem.  Luftrørets  dybe  Leje,  Venenettet,  Pussænkninger 
og  Emfysem,  abnormt  Arterieforløb;  men  den,  der  overvejer 
disse  Muligheder,  vil  vist,  i  det  Mindste  naar  han  ikke  er 
meget  øvet  Operatør,  og  maaske  selv  da,  betænke  (sig-  to 
Gange,  inden  han  foretrækker  den  dybe  Trakeotomi  for  den 
bøje  o:  for  at  gjennemskjære  de  øverste  Ringe  af  Luftrøret; 
at  gaa  videre  opad  og  skjære  ind  i  Ringbrusken,  maa  vel 
betragtes  som  en  Pejl.  Naar  man  ser,  at  Forf.  i  10  Til- 
fælde bar  villet  operere  dybt,  men  i  de  3  har  maattet  gaa 
af  Vejen  for  Vanskelighederne  og  forandre  sin  Operation  til 
bøj  Trakeotomi,  bliver  man  ogsaa  noget  betænkelig;  og 
hvad  har  da  Forf.  saa  egentlig  imod  den  høje  Trakeotomi? 
han  anfører,  at  man  let  faar  Slimhindeløsning  og  Blødninger 
ved  Snit  ind  i  Skjoldkjertlen  samt,  at  det  kan  være  vanske- 
ligt at  fjærne  Kanylen;  Slimhindeiøsningen  vil  vel  kun  finde 
Sted,  naar  man  angriber  Luftrørshovedet ,  ikke  naar  man 
holder  sig  nedenfor  Ringbrusken,  og  de  andre  to  Indven- 
dinger imod  den  høje  Trakeotomi  kunne  vi  hellerikke  værge 
os  imod  at  anse  for  overdrevne;  vi  mene,  at  Trakeotomi  i 
de  allerfleste  Tilfælde  maa  kaldes  en  vanskelig  Operation, 
men  tro  rigtignok,  at  den  Uøvede  i  Reglen  vil  slippe  lettere 
flra  den  høje  og  ogsaa,  at  han  instinktmæssig  vil  foretrække 
den;  man  faar  heller  ikke  noget  fyldestgjørende  Bevis  for, 
at  Kanylens  Fjærnelse  volder  Vanskeligheder  af  en  saadan 
Beskaffenhed,  at  de  kunne  vække  Betænkelighed.  Forf.  ind- 
rømmer ogsaa  selv  baade  teoretisk  og  praktisk,  at  den  af 
ham  givne  Regel,  at  foretrække  den  dybe  Trakeotomi,  har 
adskillige  Undtagelser. 

Naar  Forf.  siger,  at  »af  alle  de  saa  kaldte  expeditive 
Metoder,  som  gaa  ud  paa  i  ét  Tempo  at  trænge  ind  i  Tracbea 
med  troisquartagtige  instrumenter,  er  der  ingen,  som  jo  ikke 
selv  af  deres  Opfindere  ere  forladte  efter  at  have  vist  sig 
ubrugelige«,  da  maa  vi,  skjøndt  vi  ingenlunde  ville  an- 
befale- de  nævnte  Metoder  til  almindelig  Brug,  bemærke, 
at  denne  Udtalelse  vistnok  er  lidt  stærkere,  end  det  strængt 
taget  er  berettiget. 

Et  andet  Punkt,  som  vi  tro  at  burde  fremhæve,  er  Porf.*s 
•Begrebsbestemmelse  og  Noroenclatur«.  Naar  han  opfatter 
Kroup  og  Difteritis  som  identiske  og  bruger  disse  Benæv- 
nelser i  Flæng,  kunne  vi  godt  vedkjende  os  at  hælde  til 
samme  Opfattelse,   men  Motiveringen   af  denne  Opfattelse 
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ved  det  f^ireliggende  Materiale  forekommer  oe  noget  svag. 
Vil  man  udtale  en  fuldt  begrundet  Mening  om  dette  For- 
hold, vil  det  viatook  være  nødvendigt  at  følge  Tilfældene 
fra  deres  første  Udvikling,  og  det  kunne  vi  ikke  godt  fore- 
stille 08,  at  Forf.  har  haft  Lejlighed  til;  han  har  vel  dog 
først  set  Patienterne,  naar  de  vare  indlagte  i  Hospitalet,  i 
Reglen  med  faretruende  Tilfælde,  som  stillede  Nødvendig- 
heden af  Operation  i  nær  Udsigt,  naar  Sygdomsprocessen 
var  skredet  stærkt  frem,  naar  Aandenøden  var  betydelig, 
naar  Spørgsmaalet  om  Tilfældets  Oprindelse  og  første  Dd- 
vikling  var  vanskeligt  eller  umuligt  at  faa  afgjort  og  af  mindre 
Interesse  lige  over  for  den  truende  Livsfare;  men  selv  om 
man  nu  indrømmer  uden  Forbehold  Identiteten  af  Difteritis 
og  Kroup,  saa  bliver  « Kriteriet  for  den  diflero-kroupøse 
Proces  at  søge  i  Pseudomembranerne;  men  ikke  alle  Pseudo- 
membraner  ere  difteritiske*,  de  kunne  hidrøre  fra  Berpes 
pharyngis  eller  mange  andre  Aarsager;  herved  beredes  alle- 
rede store  Vanskeligheder  for  Diagnosen  og  Prognosen ,  og 
kommer  hertil,  at  i  mange  af  de  400  Tilfælde  kunde  Pseudo- 
membraner  slet  ikke  paavises,  kan  det  næppe  drages  i  Tvivl, 
at  Forf.  har  faaet  adskillige  Tilfælde  med,  som  ikke  vare 
hverken  Kroup  eller  Difteritis  fhea  kun  formodedes  at  være 
det,  og  vi  vilde  være  tilbøjelige  til  paa  Titelbladet  at  lade 

■  Trakeotomi*    indtage    en   mere   flremtrædende    Plads   end 

■  Difteritis  og  Kroup«;  der  bevirkes  ved  de  nævnte  Forhold 
flere  Steder  Vanskeligheder  for  Læseren  ved  at  finde  sig  til- 
rette i,  hvad  det  drejer  sig  om« 

1  et  Tillæg  meddeles  en  Del  oplysende  Sygehistorier, 
iblandt  hvilke  der  dog  findes  enkelte,  hvis  Betydning  her 
ikke  er  os  ganske  klar. 

Med  Hensyn  til  Fremstillingens  Form,  navnlig  Sproget, 
da  kan  Ugeskriftet  ikke  undlade,  næst  at  minde  om  de  ikke 
ganske  faa  Trykfejl,  at  beklage  den  Overflødighed  af  frem- 
mede Ord,  man  træffer  paa,  og  som  ikke  kan  undskyldes 
ved,  at  det  danske  Sprog  mangler  Udtryk  til  at  betegne, 
hvad  der  skal  betegnes.  Man  faar  i  det  Hele  ved  at  give 
sig  af  med  vore  Forfatteres  Arbejder  og  Afhandlinger  paa 
Lægevidenskabens  Omraade  et  Indtryk,  som  om  det  danske 
Sprog  led  af  en  sørgelig  Fattigdom,  men  hos  Dr.  W.  er 
denne  Mangel  særlig  fremtrædende,  og  dog  er  vort  Sprog 
rigt  nok  for  den,  der  vil  bruge  det;  der  er  ingen  Tvivl  om, 
at  Fremstillingen  kun  vilde  vinde  i  Klarhed  og  Tydelighed, 
naar  den  blev  afklædt  det  fremmede,  spraglede  Klædebon. 
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Vi  sigte  ikke  her  til  de  egentlige  Kuostord;  det;  vi  her  ville 
foreholde  Forf.,  er  Mangelen  paa  Omhu  for  den  Del  af 
Sproget,  der  ligger  udenfor  de  egentlige  Kunstords  Om- 
raade;  nogle  faa  Exempler,  grebne  i  Flæng,  ville  være  til- 
strækkelige. Ord  som:  benign^  malign^  emacierei,  irradiere^ 
regenereres^  Mors  kommer ^  lethal  ExituSy  Extremiteter^  deseen" 
derende^  Descendens^  Tendens  til  at  propagere  st^  m.  m.  fl.  burde 
ikke  findes  i  en  dansk  Afhandling;  et  Tillægsord  som  laryngo^ 
sthenoserende  og  en  Sammensætning  som  anginøse  Klager 
pryde  intet  Arbejde.  Ogsaa  bortset  fra  de  egentlige  frem- 
mede Ord  findes  flere  ikke  danske  Ord  og  Vendinger. 

Det  maa  vel  fastholdes,  at,  hvad  der  er  fuldt  berettiget  ved 
Sproget  i  Hospitalets  Journaler,  hvor  man  ofte  maa  ty  til 
fremmede  Ord,  for  at  den  Syge  ikke  skal  forstaa,  hvad  han 
har  bedst  af  at  holdes  uvidende  om,  ikke  er  tilladt,  naar 
man  bearbejder  Journalerne  til  en  videnskabelig  Fremstilling, 
hvor  der  stilles  berettigede  Fordringer  baade  til  Indholdet 
og  Formen. 

Vi  ville  ikke  skilles  fra  Forf.  uden  at  ønske  ham  til 
Lykke  med  dette  hans  første  videnskabelige  Arbejde  og 
haabe,  at  han  i  Fremtiden  vil  finde  Lejlighed  og  Lyst  til 
fremdeles  at  virke  paa  den  "Bane,  han  her  har  betraadt. 


Korrespiondaice« 

i  AnlednlDg  af  Olstriktslæge  Berg*8  Artikel  i  Ugeskrift  f.  Læger  af 
23de  Juni  é.  A.  skal  Jeg  tillade  mig  at  berigtige  forsltjeliige  af  ham  deri 
fremsatte  Antageiser,  som  rigtignoli  iøvrigt  forekomme  mig  Ugeakrifteta 
Læsere  temmelig  nvedkommeode  og  uden  Skade  for  «vore  præventive 
ForanstaitnlDger  mod  Barselfeber*  kunde  være  tilbageholdte. 

FyslkuB  Tolderlund  har  ikke  hos  mig  søgt  Oplysning  om  den 
paagjældende  Barselkones  Temperatur  og  Puisfrekvens. 

Det  er  fremdeles  min  Anskuelse,  at  Sundbedskollegiets  Cirkulære  af 
Marts  1873  Ikke  forpligter  Lægerne  til  at  anmelde  ethvert  lettere  Til- 
fælde af  Barselfeber;  men  naar  der  er  særlige  Grunde  tilstede  for  at 
gjøre  saadan  Anmeldelse,  har  jeg  af  egen  Drift  fundet  Anledning  dertil, 
skjøndt  det  ikke  i  Følge  Cirkulæret  kan  fordres  som  Pligt.  1  det  fore- 
liggende Tilfælde  var  Grunden  til  Anmeldelsen,  at  de  2  Barselkoner  vare 
be^ente  af  samme  Jordemoder.  Da  den  ene  bor  i  Ods  Herreds  Læge- 
distrikt blev  hendes  Sygdom  anmeldt  for  Distriktslæge  Berg  i  Nykjobing; 
den  anden  derimod,  som  bor  i  Kaliundborg  Lsegedlstrikt,  anmeldtes  for 
Distriktslæge  Scbouboe.  Anmeldelserne  ere  saaledes  gjorte  til  den 
■paagjældende  Embedslæge*  o:  den,  i  hvis  Distrikt  Patienten  findes;  da 
jeg  antager  dette  for  Cirkulærets  Mening,  foreligger  der  altsaa  Ingen 
Formfejl. 

Snertinge,  den  26de  Juli  1877. 

Chr.  Harp6th. 
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UMBTiehe«  I>en  Iste  Joli  er^Dr.  med.  A.  T.  I  rer  sen  udnæynt  til 
Kommnoelæge.  

TekaMeti  En  Plads  som  Reseirelege  ved  Gardehusarregimentet 
blWer  ledig  den  Iste  Aygost  d.  A.  Han  behage  at  henvende  elg  desan- 
gaaende  ttl  Stabsløgen. 


Dtdafldd.   Den  28de  Jnnl  døde  prakt.  Lage  1  Slagelse  L.  R.  Win  ther, 
66  Aar  gi. 


Ofenigt  efer  Sjgdeame,  Dtdslklii  eg  Fødsler  I  KJtbenhaTn. 

Fra  KJøbenbayns  prakt  Læger  er  i  Ugen  20de— 26de  Juni  anmeldt 
609  Sjgdomstilfælde,  hvoriblandt  479  af  Farsoter,  nemlii;: 

Kopper  •,  Skaalkopper  5,  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  4,  ondartet 
Halssvge  8,  Strubehoste  •,  Kighoste  17,  Faaresyge  9,  gastr.  Feber  28, 
tyf.  Feber  8,  exantematlsk  Tyfus  ■,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  •, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  124,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  13, 
Barselfeber  3,  ondartet  Saarfeber  •,  Koldfeber  8,  Brystkatarr  103,  Grlppel, 
Lungebetændelse  22,  Halsbetændelse  57,  akut  Leddereymatisme  15,  andre 
Farsoter  51  (ØJenbet  12  ~  deraf  5  med  Coojunctivitis  trachom.  — , 
Zona  2,  StomatlUs  2,  Furunkler  3,  Erytem  1  og  Skjørbug  31  Tilfælde); 
desuden  Gonorré  70,  venerisk  Saar  22,  erhvervet  Syfilis  12,  medfødt 
Syfilis  1,  Fnat  S,  Drankergalskab  6  og  Brændevinssygdom  II. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Gammelstrand ,  Frederiksholms 
Kanal  og  FredensyeJ. 

Dødsfaldenes  Antal  er  83.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  17 
(Strubehoste  I,  Kighoste  1,  Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  13,  Ansigts-  og 
anden  Vandrerosen  1,  Barselfeber  1);  Blodforgiftninger  3;  kon- 
stitutionelle Sygdomme  19  (Lungesvindsot  8);  voldsomme  Døds- 
aarsager  3  (Selvmord  1);  Dannelsesfejl  7;  lokale  Orgaqsyg- 
domme21;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Døds- 
aarsager  12  (Tæring  hos  Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  146  (78  Drenge,  68  Piger);  Dødfødte  1. 

Den  forløbne  Uge  bar  været  kølig,  navnlig  om  Nætterne,  med  syd- 
lig til  vestlig  Blæst  og  tør  Loft,  men  desuagtet  af  og  til  Regn. 

1  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  55,  Mæslinger  61,  Skarlagensfeber  14,  tyf.  Feber  og 
Tyfus  16;  i  Liverpool  af  Kopper  9;  I  Kristiania  af  Skarlagensfeber  1; 
1  Stokholm  af  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  6;  1  Kønlgsberg  af  Difteritis 
og  Kroup  6;  tyf.  Feber  2;  i  Stettin  af  Difteritis  og  Kroup  6;  i  Hamborg 
af  Mæslinger  5,  Difteritis  og  Kroup  4,  tyf.  Feber  3;  i  Berlin  af  Kopper  1, 
Mæslinger  7,  Skarlagensfeber  17,  Difteritis  og  Kroup  17,  tyf.  Feber  6, 
Dysenteri  4;  1  Bryssel  af  Kopper  6;  1  Paris  af  Kopper  2,  Mæslinger  20, 
Difteritis  og  Kroup  24,  tyf.  Feber  10;  i  Wien  af  Kopper  9,  Difteritis  og 
Kroup  13,  tyf.  Feber  8,  Dysenteri  1;  1  Rom  af  Kopper  4,  Difteritis  og 
Kroup  11;  i  Alexandria  af  Dysenteri  12;  1  Ny-York  af  Mæslinger  6,  Skar- 
lagensfeber 25,  Difterilis  og  Kroup  17;  i  Kalkutta  af  Kopper  2,  asiatisk 
Kolera  28;  i  Bombay  af  Kopper  25,  asiatisk  Kolera  53,  Fb.  remittens  351; 
i  Madras  af  Kopper  208,  asiatisk  Kolera  224,  •Feber«  122. 
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Bekjendtgjørelser. 


Umekretftforeaiiien  for  KJt bMkavn  og  NoHltJallaid 

afholder  Sommermøde  paa  Bellevue  Fredagen  den  13de  Juli 
Kl.  3. 

ForhaDdliogsgjeostandene  ere : 

1.  Bestyrelsen  forelægger  til  Drøftelse  de  Sager,  der  skulle 
forhandles  paa  den  almindelige  danske  Lægeforenings 
Møde  i  Åvgust  Maaned  i  Kallundborg. 

2.  .Enkekassespørgsmaalet. 

3.  Kasuistik. 

Kl.  6^/4  Fællesspisning.     3  Kr.  pr.  Kuvert  uden  Vin. 

Ifølge  vedtagen  Bestemmelse  indbydes  Kolleger,  der 
ikke  ere  Medlemmer  af  Foreningen^  til  at  deltage  i  denne 
vor  selskabelige  Sammenkomst. 

Nye  Medlemmer  indtegnes  hos  Foreningens  Kasserer, 
prakt.  Læge  Benjamin  Olsen. 

Bestyrelsen. 


Paa  C«A«teitiels  Forlag  er  udkommet: 

Bibliothek  for  Lmger. 

VIII  Binds  Sdje  Hefte. 

h4k«Mi 

Udtog  og  Oversættelser: 

Barrault:  Om  Splenotomleo  hos  Mennesket.  Sigmund:  Den 
trypodermaUslce  Kvilisølvbeliaodllng  af  Syphilis.  Plck:  Om  Amylnitritet 
og  dets  therapeatiake  Anvendelse. 

Oversigter: 

Axel  Ulrik:  Feberbehandliogens  nuværende  Standpunkt 

Ny  nordisk  Llteratur: 

Meddelelaer    vedkommende   det    danske   Medlciual- 
væsen. 

Offentlige  Foranstaltninger.  Universlletsefterretnlnger.  Persooal- 
efterretninger. 

Pris  for  en  Aargang  elier  i  Hæfter  8  Kr. 


Avertissementer  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 

^g^  i  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  heu- 
vender  man  sig  i  Kedaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
1ste  Sal. 


SUuct  LoDOf  Boltrykkeri.    C.  A.  EeltieU  P«rUf. 


^•kcikara.  1. 14.  Jili  ISH. 


Ugeskrift  for  Læger. 

S^i«  Række  XXIV.  Nr.  2.  3. 


Redigeret  af  Dr.  T. 


Indhold:  I.  LtfiiiUii:  ■•rlaiaMi,  ém  SjafliMr  h  Mndiif.  Ob  Ukmu  tv- 
M|ff  H  li4l«M  til  at  finbfne  im.  laiiBiii:  ll«gle  rmff  aed  Tirk- 
■iigei  if  ÆUkali  fn  Iraft  og  Stflta.  Iwmynittce.  Ft r«ii|  af  m  t Tmkaani  Hmm 

Svllidir  div  Buttagda«  af  4  Mim«,  lidipii^tiiiftf  af  IttradilaaMflMiiig 
Tai  bniik  HMiklaiMia.  SkriTdae  fn  Mteiaialmal  Ul  M  kgl  gadkadi. 
hrilagiui  af  Mt  Jiai  1877.  Takaicir.  MafaM.  Oranift  •?«  Sjfdmi,  DtMald 
tg  Fatiir  i  IjfbaaluTi.     Ba^flMtgjanliar. 


Norf  usveiy  dras  Synptover  »g  BehMdIiHg« 

Efter  E.  LeTinsteiD  (Die  Morphlumsocht.  Berlio.  1877). 


(Sluttet) 

ProgDOsen  for  Sygdommen  afhænger  af,  hvorvidt  det  er 
muligt  at  sætte  Afvænningen  igjennem,  hvilket  i  hej  Grad  er 
betinget  af  Pt/s  Vaner,  Livsforhold  og  Helbredstilstand. 
Selvfølgelig  lyl&kes  det  lettest  for  karakterfaste,  aandelig  og 
legemlig  sunde  Mennesker,  samt  endvidere,  naar  Pt.  har 
vænnet  sig  til  Indsprøjtningerne  under  Forløbet  af  en  akut 
Sygdom,  medens  Forholdene  stille  sig  langt  ugunstigere, 
naar  det  er  kroniske  nevropatiske  og  psykiske  Affektioner, 
mod  hvilke  Morfinen  er  bleven  anvendt.  Prognosen  er  end- 
videre mindre  gunstig,  naar  Pt.  er  forfalden  til  Nydelsen  af 
Spirituosa  i  Overmaal.  Aeeidiverne  indtræde  lettest  umid- 
delbart efter  Afvænningskuren,  og  Faren  i  saa  Henseende 
aftager,  jo  længere  man  fjærner  sig  fra  Afvænningsperiodens 
Begyndelse.  Ligeledes  have  de,  der  have  brugt  store  Doser, 
vanskeligere  ved  at  modstaa  Fristelsen  til  at  begynde  igjen. 
Dog  afhænger  det  i  hø)  Grad  af  Individualiteten;  Forf.  har 
kjendt  Morfinbrugere,  som  brugte  l^/«i— 2  Gram  daglig  i 
Indsprøjtninger  og  dog  efter  at  have  vænnet  sig  af  dermed 

341«  Sakk«.  244«  Bd. 
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ikke  fik  TiB>agefaId.  Disse  indtræde  Davnlig  under  Paavirk- 
ning  af  legemligt  lidebefindende  eller  psykiske  Affektioner. 
Forf.  fremhæver  stærkt,  at  man  aldrig  af  nogensomhelst 
Grund  maa  lade  en  helbredet  Morflnbruger  anvende  Morfin- 
indsprøjtninger  igjen;  man  aabner  kun  derved  Slusen  for  ny 
Elendighed,  en  enkelt  Morfioindsprejtning  er  for  den  hel- 
brede Morfinbruger  ofte  nok  til  at  bryde  den  Modstand,  som 
han  med  stor  Selvovervindelse  Maaneder  igjennem  har  rejst 
mod  sin  Lidenskab. 

Karakteristisk  er  det,  at  de  samme  sygelige  Symptomer, 
mod  hvilke  man  anvender  Morfinen  som  Lægemiddel,  er  det 
netop  ogsaa,  som  Morfinen  selv  fremkalder.  Morfinen  baade 
modvirker  og  fremkalder  Søvnløshed,  Hyperæstesier,  Ney- 
ralgier,  Angst,  Depression  og  Incitationstilstande.  De  væ- 
sentligste af  de  Symptomer,  som  optræde  under  Afvænnings- 
perioden,  have  ogsaa  den  Ejendommelighed,  at  de  næsten 
alle  hurtigt  kunne  hæves  ved  Morfin.  For  nærmere  at 
undersøge  Udviklingen  af  de  Symptomer,  der  karakterisere 
baade  selve  Morfinismen  og  Afvænningsperioden ,  har  Forf. 
paa  Dyr  anstillet  en  Række  Forsøg,  som  have  givet  følgende 
Resultater: 

Den  indvendige  Anvendelse  af  Morfinen  virker  hurtigere 
lammende  paa  Mavefordøjelsen  end  Indsprøjtningerne.  Begge 
Anvendelsesmaader  fremkalde  funktionelle  Forstyrrelser  i  de 
sekretoriske  Nerver,  og  begge  betinge  Udviklingen  af  en 
Mave-  og  Tarmkatarr.  Store  Doser  tagne  indvendigt  frem- 
kalde nemlig  hurtigt  gjennem  den  direkte  Irritation  en  sub«^ 
akut  Mavekatarr;  Indsprøjtningerne  fremkalde  gjennem  Mor- 
finvirkningen en  svækket  Virksomhed  af  de  Kjertier,  der  af- 
sondre Fordøjelsesvædskerne ,  hvorfor  Fordøjelseskanalen 
bliver  overfyldt  med  Fødemidler,  og  der  udvikler  sig  en 
kronisk  Mave-  og  Tarmkatarr. 

Berettigelsen  af  den  Antagelse,  at  Virksomheden  af  de 
afsondrende  Kjertier  svækkes  eller  endog  fuldstændigt  op- 
hæves ved  Morfinen,  fremgaar  baade  af  et  af  Claude 
Bern  ard*s  Forsøg  og  af  Forf.*s  egne  Iagttagelser.  Hos  en 
roorfinforgiftet  Hund  Iagttog  Beraard,  at  naar  han  førte 
et  Rør  ind  i  Ddføringsgangen  for  Glandula  submaxillaris, 
udflød  der  intet  Sekret.  Forf.  har  set  Mælkekjertlerne  skrumpe 
ind  hos  drægtige  Tævehunde  og  Kaniner  efter  længere  Tids 
Anvendelse  af  Morfinindsprøjtninger.  Funktionsforstyrrelsen 
i  Fordøjelsesorganerne  forklarer  ogsaa  meget  godt  Udvik- 
lingen af  de  paagjældende  Symptomer  ved  Morfinisme  og  i 
de  første  Dage  af  Afvænningsperioden.  Ildebefindende,  Bræk« 
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DiDg  Og  Forstoppelse  under  Morfiobrugen  er  en  Felge  af 
den  svækkede  Virksomhed  af  Kjertelapparateme  og  den  deraf 
betingede  Katarr.  Ophorer  Pt.  nu  med  Brugen  af  Morfinen, 
forstærkes  Kjortlernes  Virksomhed  igjen,  ja  kan  endog  for 
en  Tid  overskride  den  normale  Grænse,  hvoraf  Taareflod, 
Snue ,  Salivation  o.  s.  v.  kan  være  Følgen.  Ogsaa  fra  For* 
døjelseskanalens  Side  kan  der  som  Følge  af  denne  forøgede 
Afsondring  og  Forandringen  afPeristaltiken  optræde  temmelig 
voldsomme  Symptomer.  Af  Forf.'s  Forsøg  fremgaar  det 
endvidere,  at  sygelige  Symptomer  fra  saadanne  Organers 
Side,  som  ere  afhængige  af  det  sympatiske  Nervesystem, 
maa  henføres  til  Funktionsforstyrrelser  i  Nervesystemets 
Gentralorganer. 

Behandlingen.  Behandlingen  af  Morfinismen  bestaar 
først  og  fremmest  i  at  unddrage  Pt.  Morfinen,  og  dette  maa 
beliere  ske  pludseligt  end  langsomt.  Nogle  Forfattere  have 
vel  udtalt  sig  for  den  langsomme  Afvænning,  idet  de  mene, 
at  en  pludselig  Standsning  af  en  aarelang  Brug  af  store  Mor- 
findoser baade  er  vanskelig  at  gjenoemføre  og  tillige  kan 
være  farlig.  Forf.  meddeler  imidlertid  en  Række  Syge- 
historier, som  bevise,  at  denne  Formodning  ikke  er  rigtig, 
og  at  Fare  kun  da  er  at  befrygte,  naar  de  ved  en  saadan 
Kur  nødvendige  Forholdsregler  ikke  iagttages. 

De  Grunde,  som  have  ledet  Forf.  til  at  foretrække  den 
pludselige  Afvænning,  ere  væsentligst  følgende.  De  Ulemper, 
som  enhver  Afvænningskur  fremkalder,  optræde  vel  ikke  saa 
voldsomt  ved  den  langsomme  Afvænning,  men  de  ere  mere 
vedholdende;  medens  Ptt.  ved  den  pludselige  i  Løbet  af 
2 — 3  Dage  have  overvundet  de  sværeste  Symptomer,  lide  de 
Andre  Uger  Igjennem,  uden  at  de  spares  selv  blot  for  et 
eneste  af  alle  Afvænningssymptomeme.  Endvidere  er  det 
en  almindelig  Erfaring,  som  kjeodes  baade  fra  Kirurgien, 
Fødselshjælpen  o.  s.  v.,  at  Organismen  i  Reglen  lettere  taaler 
kraftige  indgreb,  naar  de  foregaa  hurtigt,  end  naar  de  fore- 
gaa  langsomt.  Den  langsomme  Afvænning  fra  Morfinen 
medtager  i  højere  Grad  Pt.'s  moralske  og  fysiske  Kræfter, 
idet  de  stadig  formindskede  Doser  bestandigt  fremkalde  nye 
Reaktionssymptomer.  Pt.  bliver  derved  mere  og  mere  irri- 
tabel, hans  Energi  til  at  gjennemføre  Kuren  formindskes, 
han  søger  at  skuffe  Lægen  og  hemmeligt  forskaffe  sig  Midlet 
til  at  tilfredsstille  sin  Lidenskab,  ban  simulerer  sygelige  Til- 
stande for  at  vække  Lægens  Medlidenhed  o.  s.  v.,  kort  sagt 
Kurens  Gjennemførelse  bliver  meget  vanskelig.  Ved  den 
pludselige   Afvænning   vare   de   svære  Symptomer   kun  faa 
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Dage,   Bedring  indtræder  snart,  og  Pt/s  Taalmodighed  og 
Kræfter  til  at  sætte  Kuren  igjennem  stiger. 

Førend  man  begynder  paa  Kuren,  skal  man  først  over- 
bevise sig  om,  at  Pt.  ilike  lider  af  nogen  kronisk  Sygdom, 
der  kræver  en  fortsat  Anvendelse  af  Narkotika;  i  saa  Fald 
skal  Lægen  kun  tage  Morflnsprøjlen  fra  Pt.  og  selv  foretage 
de  Indsprøjtninger,  han  anser  for  nødvendige,  eller  give 
Morfinen  indvendigt.  Ogsaa  stærk  Svækkelse,  fremkaldt  enten 
ved  Sorger, .  ved  Nattenvaagen  eller  ved  langvarige  Syg- 
domme o.  s.  V.,  kunne  afgive  en  Kontraindikation  mod  Af- 
vænningskuren;  dette  gjælder  derimod  ikke  om  den  Svæk- 
kelse, der  er  en  Følge  af  selve  Morfinismen,  thi  den  hæves 
bedst  ved  Afvænningen. 

Det  er  ofte  et  meget  kompliceret  Apparat,  der  maa 
sættes  i  Gang,  for  at  føre  en  Afvænningskur  igjennem ;  Forf. 
giver  følgende  Beskrivelse  deraf.  Først  og  fremmest  maa 
man  have  Pt.*s  og  hans  Omværendes  Indvilligelse  i,  at  han, 
saa  længe  Kuren  varer,  betragtes  som  umyndig  og  ubetinget 
underkaster  sig  alle  Lægens  Anordninger;  hans  Karakter- 
fasthed og  moralske  Kraft  vil  nemlig  ofte  være  i  den  Grad 
nedbrudt,  at  han,  saa  snart  Dlemperne  ved  Afvænningen 
begynde  at  indfinde  sig,  søger  at  skuffe  Lægen  og  ved 
Usandheder  og  Bestikkelse  af  Tjenestepersonalet  søger  at 
skaffe  sig  den  stærkt  savnede  Morfin  Igjen.  Det  er  derfor 
nødvendigt  at  sætte  ham  under  en  stræng  og  paalidelig  Be- 
vogtning. Pt.*s  Værelse  skal  være  indrettet  saaledes,  at  det 
gjøres  ham  saa  vanskeligt  som  muligt  at  gjøre  sig  selv 
Skade  under  eventuelt  indtrædende  Anfald  af  stærk  Melan- 
koli eller  Mani.  1  Sygeværelset  maa  der  stadig  opholde  sig 
1  å  2  Sygeplejersker,  som  Forf.  foretrækker  fremfor  de 
mandlige  Vogtere.  Lægen  maa  helst  opholde  sig  til  Sta- 
dighed i  Værelset  ved  Siden  af  og  skal  altid  have  tilrede 
baade  bedøvende  Midler,  saasoro  Morfin  og  Kloroform,  og 
inciterende  Midler,  saasom  Vin,  Kognak,  Æter,  Ammoniak- 
præparater o.  s.  v.  samt  endvidere  Is  og  et  Induktions- 
apparat. Strax  ved  Kurens  Begyndelse  gjør  man  bedst  i  at 
give  Pt.  et  Bad  og  undersøge  hans  Klæder  meget  omhygge- 
ligt, om  han  ikke  har  Morfin  skjult  hos  sig,  hvilket  meget 
hyppigt  er  Tilfældet. 

De  første  Symptomer,  der  hos  svagelige  Individer  ind- 
træde allerede  3—4  Timer,  hos  kraftige  derimod  først  15 
Timer  efter  den  sidste  Morfinindsprøjtning,  saasom  Ildebe- 
findende, Trækninger  i  Lemmerne,  Gaben,  Nysen  og  let 
Kuldefornemmelse,   anvender   man   ikke   nogen  Behandling 
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imod.  Saa  aoart  der  indflnder  sig  stærkere  Kulde,  lader  man 
Pt.  gaa  til  SeDgSy  hvori  ban  gjeme  indvilger  paa  Grund  af 
den  nedtrykte  Stemning,  i  hvilken  ban  befinder  sig.  Mod 
den  sjældent  manglende  Hovedpine,  anvendes  Isomslag  og 
kolde  fugtige  Kompresser,  Badning  af  Panden  og  Hovedet 
med  Æter,  mod  de  heftige  af  og  til  optrædende  Gastralgier 
Kompresser  vædede  med  Kloroform.  De  sjældnere,  mere  pinlige 
Dnderlivssmerter  vige  for  Sennepskager  eller  varme  Omslag. 
Mod  Kvalme  og  Brækning  samt  mod  den  flere  Dage 
varende  Dyspepsi  har  Forf.  med  Held  anvendt  en  Opløsning 
af  tvekulsurt  Natron  med  Tilsætning  af  Tinet.  nuc.  vomic.  og 
Ætherol.  menthæ  pip.  Blive  Brækningerne  hyppigere,  anvendes 
Ispiller  og  Sennepskager  eller  Kloroform  lokalt.  Optræde 
de  meget  hyppigt,  20—30  Gange  i  24  Timer,  og  true  med 
at  medtage  Pt.*s  Kræfter,  saa  skal  man  give  1 — S  Spiseske- 
fulde af  en  Morfinopløsning  (0,06:  180).  Vægrer  Pt.  sig  paa 
Grund  af  den  stadige  Brækning  ved  at  tage  Næring  til  sig, 
og  naar  Svækkelsen  en  betænkelig  Grad ,  ere  nærende 
Klysterer  paa  deres  Plads.  Diarréen,  som  konstant  op- 
træder under  Afvænningsperioden,  taber  sig  for  det  Meste  i 
Løbet  af  nogle  Dage  uden  Behandling;  bliver  den  for  stærk, 
eller  varer  den  længere  end  3—4  Dage,  kan  man  anvende 
Indsprøjtninger  af  varmt  (37^  C.)  Vand  i  Tarmen  i  en 
Mængde  af  1 — 2  Potter  og  gjentage  disse  2—3  Gange  om 
Dagen.  Søvnløsheden  trodser  i  de  første  3—4  Dage 
enhver  Behandling  og  er  et  af  de  Symptomer,  som  Pt.  klager 
mest  over.  Langvarige  Bade  taales  i  denne  Tid  mindre  godt 
og  fremkalde  ogsaa  kun  knap  V?-— 1  Times  Søvn.  Heller 
ikke  Kloralhydrat  taales  godt,  idet  det  hyppigt  fremkalder  en 
stærk  Incitation;  først  efter  Forløbet  af  de  4  Dage  taales 
det  bedre  og  udfolder  sin  hypnotiske  Virkning.  Mod  den 
universelle  Svækkelse  og  den  psykiske  Depres- 
sion anvendes  med  Held  varme  Bade  af  5  Minutters  Va* 
righed  med  efterfølgende  kolde  Overgydninger.  Mange  Ptt. 
tage  kun  nødigt  Badene,  men  deres  Virkning  er  saa  veN 
gjørende,  at  man  ubetinget  maa  sætte  Anvendelsen  af  dette 
Middel  igjennem.  Under  Badet  kan  man  give  stimulerende 
Hidler  som  Vin,  Bouillon  o.  s.  v.  . 

Under  hele  Behandlingens  Varighed  skal  man  være  be- 
tænkt paa  at  holde  Ernæringen  vedlige.  I  de  første  3  Dage 
gives  kun  flydende  Fødemidler  og  Vio  i  forskjellig  Mængde 
efter  Pt.'s  Individualitet,  helst  i  bestemte  Doser  til  fastsatte 
Tider.  Mange  Ptt.  ere  meget  begjærlige  efter  Spirituosa, 
medens   andre  tværtimod  have  stor  Afsmag  for  dem.     De 
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førstnævnte  kan  man .  uden  Skade  tillade  at  drikke  saa  megen 
Vin,  Bom  de  ønske,  da  de  derved  komme  langt  lettere  ud 
over  de  første  Dage  af  Afvænningsperioden ;  indfinder  der 
sig  derimod  Afsmag  og  Lede  for  Spirituosa,  skal  man  for- 
ordne en  let  Mælkediæt  (hver  eller  hver  anden  Time  ^f^  Pægel 
Mælk)  der  taales  godt  selv  af  Ptt.,  som  Ude  af  hyppig  Bræk- 
ning. Ordnes  Diæten  paa  denne  Maade  fra  den  første  Dag 
af,  da  Ruren  begynder,  og  gjennemføres  den  strængt,  selv 
trods  Modstand  fra  Pt.*s  Side,  saa  undgaas  den  svære ,  Livet 
truende  Udtømmelse  af  Kræfterne,  der  med  Sikkerhed  kan 
ventes,  naar  Ernæringen  af  den  ene  eller  den  anden  Grund 
er  ufuldstændig. 

Behandlingen  naar  Pt.  falder  sammen.  Medens 
dette  Tilfælde  i  sin  lettere  Grad  har  mindre  Betydning  og  taber 
sig  under  den  ovenfor  beskrevne  Levemaade,  kræver  det  i 
sin  alvorlige  Form  en  kraftig  og  omhyggelig  Behandling. 
Man  maa  imidlertid  vogte  sig  for  at  anse  enhver  Svagheds« 
tilstand  for  en  virkelig  Sammenfalden,  som  flere  Ptt.,  navnlig 
Damer  ofte  have  stor  Færdighed  i  at  efterligne;  skulde  man 
komme  til  at  begaa  en  Fejltagelse  i  saa  Henseende,  er 
Ulykken  dog  iicke  større,  end  at  Behandlingens  Varighed 
derved  forlænges  noget. 

De  Symptomer,  som  først  maa  vække  Lægens  Opmærk- 
somhed og  kunne  kræve  en  hurtig  Indsliriden,  skyldes  væ- 
sentligst Forandringer  i  Hjærtets,  sjældnere  i  Hjærnens  eller 
Lungernes  Virksomhed.  Pulsen  bliver  lille,  blød,  uregel- 
mæssig, hyppigst  hurtigj  Ansigtet  bliver  blegt,  Næsen  spids, 
den  tidligere  Ophidselse  afløses  af  Rolighed  eller  en  af- 
magtlignende  Tilstand,  der  indtræder  Tilbøjelighed  til  Søvn 
med  dybt,  langsomt  Aandedræt;  under  saadanne  Forhold  skal 
man  øjeblikkelig  give  en  Indsprøjtning  paa  3  Centigram 
Morfin,  der  ofte  opfylder  en  ubetinget  Indicatio  vitalis.  Retter 
Pulsen  og  Almenbefindendet  sig  ikke  i  Løbet  af  10  Minutter, 
skal  Indsprøjtningen  gjentages  1—2  Gange.  Samtidig  an- 
vendes Irritamenter  paa  Huden,  Lugtemidler,  kolde  Omslag 
eller  Badning  med  Æter  paa  Hovedet,  man  søger  at  vække 
Pt.  ved  Tilraab  og  Rysten  og  giver  indvendig  stimulerende 
Midler,  saasom  Champagne,  Portvin,  Kognak,  varm  Eaffe  og 
Te  med  Rom^  Ammoniakpræparater  o.  s.  v.  Er  nu  den  fare- 
truende Tilstand  hævet,  og  der  indtræder  Søvn,  skal  man 
vogte  nøje  paa  Andedrættet  og  Pulsen.  Synker  Pt.  stærkt 
sammen  paa  ny  den  samme,  eller,  hvad  kun  meget 
sjældent  ses,  den  næste  Dag,  institueres  den  samme  Be- 
handling.    Tidligere   brugte  Forf.  under  saadanne  Forhold 
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IndsprøjtDiDger  af  Stryknin  og  Liqu.  ammon.  aniøat.,  meo 
efter  at  ban  bar  gjort  den  Erfaring,  at  Morfinindsprøjtning 
virlLer  burtigst  og  sikrest  j  og  at  Kollapsen  ikke  indtræder, 
naar  en  regelmæssig  Ernæring  holdes  vedlige,  bar  ban  op* 
givet  Brugen  af  disse  Midler.  Af  samme  Grund  vil  det  ogsaa 
kun  sjældent  blive  nødvendigt  at  anvende  Induktionsstrømmen 
for  at  gjøre  det  svækkede  Aandedræt  kraftigere.  Endelig 
forbener  det  at  frembæves,  at  de  Morfinindsprøjtninger,  der 
anvendes,  naar  Pt.  falder  stærkt  sammen,  ikke  forlænge 
Varigbeden  af  de  svære  Afvænningssymptomer. 

Deiir.  trem.  cbron.  kræver  ingen  særlig Bebaudling, 
idet  dette  Symptom  lige  saa  vel  som  ogsaa  Albuminurien, 
Dobbeltsynet  o.s.v.  taber  sig  efter  Afvænningen.  Ved  Del. 
trem.  acut.  er  det  derimod  nødvendigt,  at  Pt.  isoleres  i 
et  Værelse,  bvor  der  er  truffet  alle  Forsigtigbedsregler  for 
at  bindre  bam  fra  at  gjøre  sig  selv  Skade,  der  indtræder 
derved  burtigst  Ro.  Er  Opbidselsen  ikke  videre  stærk,  kan 
man  anvende  Bade  med  efterfølgende  kolde  Overgydnioger, 
hvorimod  MorfiniudsprøjtniDger  helst  maa  nndgaaes.  lovrigt 
er  denne  Tilstand,  som  omtalt,  oftest  kortvarig  og  frembyder 
i  Reglen  ikke  nogen  væsentlig  Pare.  Impotensen  taber 
sig  efter  et  Par  Ogers  Forløb;  Kjønsdriften  er  derefter  ofte 
forøget,  og  modvirkes  ved  Anvendelsen  af  varme  Bade  og 
en  hensigtsmæssig  Diæt.  Amenorréen  svinder  ligeledes 
efter  Afvænningen.  Kommer  der  forud  for  Menstruationens 
Indtræden  længere  varende  Smerter  over  Lænderne  og  i 
Underlivet,  anvendes  Omslag,  Indsprøjtninger  af  lunkent  Vand 
og  varitie  Bade. 

Efter  at  den  første  Uge  af  Afvænningsperioden  er  for- 
løbet, og  de  mest  fremtrædende  Symptomer,  saasom  Brækning, 
Diarré,  nervøse  Smerter,  have  tabt  sig,  og  Pi.  allerede  synes 
at  befinde  sig  i  Rekonvalescensen,  kan  i  nogle  Tilfælde  hele 
Rækken  af  Afvænningssymptomer  optræde  paa  ny  i  ftild 
Styrke,  Dette  fornyede  Udbrud  varer  kun  24— -36  Timer 
men  har  iøvrigt  ingen  videre  Betydning  for  Forløbet.  Appe- 
titten tager  snart  til  igjen  og  stiger  endog  ofte  til  stærk 
Madlyst. 

I  Reglen  vender  Tilstanden  snart  af  sig  selv  tilbage  til 
det  Normale,  men  dér  er  dog  nogle  Symptomer,  der  bolde 
sig  mere  haardnakket,  og  kræve  særlig  Efterbehandling. 
Søvnløsheden  holder  sig  saaledes  gjerne  3  å  4  Dger  og  er 
højst  generende,  men  man  skal  dog  ikke  anvende  Medika- 
menter derimod,  hvis  Pt.*s  Kræfter  ikke  er  meget  medtagne ; 
dygtig  Bevægelse  i  fri  Luft  og  varme  Bade  kort  før  Sengetid 
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bidrage  til  at  befordre  Søvnen.  Albuminorien,  der  ofte  varer 
Maaneder  ved,  taber  sig  tllsidst  under  Anvendelsen  af  varme 
Bade  og  en  styrkende  Diæt.  Den  stærke  Svækkelse  af  Kræf- 
terne kan  ofte,  navnlig  hos  Kvinder,  holde  sig  et  Par  Maa- 
neder; Ophold  i  Bjærgluft  eller  en  Kur  paa  en  Vandkuran- 
stalt  gjenopretter  Kræfterne  bedst. 

Forf.  er  ved  den  ovenfor  givne  Fremstilling  gaaet  ud 
fra,  at  Behandlingen  foretages  paa  et  Sygehus.  Afvænnings*^ 
kuren  er  i  det  Hele  meget  vanskelig  at  gjennemfere  i  Pt.*8 
Hjem,  hvor  det  ikke  er  let  at  skaffe  et  stadigt  og  tilstrække- 
ligt Lægetilsyn  tilveje,  hvor  Lægen  ikke  altid  kan  optræde 
med  den  fornødne  Avtoritet,  og  hvor  baade  Pt.*8  og  hans 
Paarørendes  Ønsker  og  Meninger  gjøre  sig  mere  gjældende 
end  der  er  til  Gavn  for  Kurens  endelige  Resultat.  Selv- 
følgelig frembyder  ethvert  velordnet  Sygehus  gunstigere  Be- 
tingelser i  saa  Henseende,  og  der  er  saa  meget  mere  Grund 
til  at  foretrække  Behandlingen  paa  et  saadant,  som  man  i 
det  enkelte  Tilfælde  aldrig  forud  kan  vide,  med  hvilken 
Styrke  de  forskjellige  Afvænningssymptomer  ville  optræde. 

Som  omtalt  søger  Pt.  ofte  at  skuffe  Lægen  ved  uded 
hans  Vidende  af  og  til  at  bruge  Morfin;  Mangelen  af  de 
karakteristiske  Afvænningssymptomer  giver  vel  et  Vink  i  saa 
Henseende,  men  det  bedste  Middel  til  at  sikre  sig  mod  et 
saadant  Bedrag  er  at  undersøge  Urinen,  hvorved  man  let 
erfarer,  om  Pt.  har  brugt  Morfin,  og  da  i  hvilken  Mængde. 
Forf.  anbefaler  hertil  særligt  den  Dragendorff*ske  Metode, 
der  kan  udføres  af  enhver  Apoteker;  den  kvalitative  Analyse 
tager  4 — 5  og  den  kvantitative  8—10  Timer.  Fremgangs- 
maaden  herved  er  følgende:  Man  inddamper  aO — 100 Kubik- 
centimeter Urin  i  et  Vandbad  til  Tørhed,  behandler  Residuet 
med  absolut  Alkohol,  frafiltrerer  de  udskilte  Salte  og  ind- 
damper derpaa  det  alkoholiske  Filtrat.  Residuet  behandles 
med  Vand,  filtreres,  og  for  at  bortQærne  Urinstoffet,  rystes 
Blandingen  i  varm  Tiistand  med  smaa  Portioner  Amylalkohol 
saa  længe,  som  denne  optager  farvende  Substanser.  Denne 
Amylalkohol  indeholder  endnu  ikke  Morfin  men  kun  Urinstof; 
den  fjærnes  derfor,  og  den  vandige  Opløsning  gjøres  ammo- 
niakalsk  for  at  frigjøre  den  deri  indeholdte  Morfin  fra  den 
Syre,  med  hvilken  den  her  er  traadt  Forbindelse,  og  man  ryster 
nu  denne  alkaliske,  vandige  Opløsning  S— 4  Gange  med 
Amylalkohol,  sammenblander  disse  4  Udtræk  og  bortskaffer 
Amylalkoholen  ved  Fordampning  eller  Destillation.  Residuet 
indeholder  Morfinen,  som  paavises  enten  ved  det  Fr6hde*ske 
Reagens  (molybdænsurt  Natron  og  Svovlsyre)  eller  ved  det 
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sikrere  HasemanD^ske  Reagens  (Opvarmning  med  koncen- 
treret Svovlsyre  til  150°  og  Tilsætning  af  fortyndet  Svovl- 
syre). 

Morfinen  udskilles  temmelig  hurtigt  og  fuldstændigt  af 
Organismen  med  Drinen,  og  paa  den  angivne  Maade  lader 
den  sig  med  Sikkerhed  paavise  endog  efter  Doser  paa  15 
Milligram.    Hos  Morflnbrugere  foregaar  Odskillelsen  ikke  saa 
hurtigt,  saa  at  der  endnu  6—8  Dage  efter  Afvænningens 
Begyndelse   kan   paavises  Morfin   i  Urinen.     En  Pt.,    hvis 
Urin   indeholder  Morfin  ud  over  denne  Tid,  har  utvivlsomt, 
trods  alle  Forsikringer  om  det  Modsatte,  brugt  Morfin  igjen. 
I  Betragtning  af  den  Hyppighed,  hvormed  Misbruget  af 
Morfinindsprøjtningerne  i  de  senere  Tider  finder  Sted,  frem- 
hæver Forf.  til  Slutning  Nødvendigheden  af,   at  man  griber 
til    saa   virksomme    Foranstaltninger   derimod   som   muligt. 
Han  mener,  at,  da  den  største  Del  af  Morfinbrugeme  høre 
til   de   dannede  Klasser,   vil   en  Henvendelse   til  Publikum 
gjennem   populære  Skrifter   og  Foredrag   kunne   gjøre  god 
Nytte  ved  at  stille  det  klart  frem,   hvor  mange  Farer  for 
Sundheden   og   Helbreden   denne   Lidenskab   kan   medføre. 
Han  gjør  endvidere  opmærksom  paa  det  Urigtige  i,  at  Lægen 
overlader  det  til  Pt.  selv  eller  til  hans  Omværende  at  udføre 
Indsprøjtningerne,   det   bør   efter  hans  Mening   altid   være 
Lægens  Sag  personlig  at  gjøre  dem,  selvfølgelig  kan  dette 
ikke  gjøres  obligatorisk,   men  han  stoler  paa,  at  Lægens 
Erkjendelse  af  den  Fare,  han  i  modsat  Fald  udsætter  sine 
Ptt.  for,  vil  bringe  ham  til  at  gjøre  i  saa  Henseende,  hvad 
han  kan,   og  hvor  det  ikke  er  ham  muligt  selv  at  udføre 
Operationen,  da  saa  vidt  muligt  anvende  de  smertestillende 
Midler  paa  en  Maade,   som  mindre  disponerer  til  Misbrug. 
Endelig   betoner  han   stærkt  Nødvendigheden   af  skærpede 
Bestemmelser  for  Salget  af  Morfin  og  Morfinpræparater  og 
tilraader  at  forbyde  gjentagen  Dispensation  efter  Recepter 
paa  Morfinopløsninger  til  Indsprøjtninger;   enhver  ny  Ordi- 
nation bør  kræve  en  ny  Recept,  og  de  paagjældende  Re- 
cepter bør  opbevares  paa  Apoteket  til  senere  stedfindende 
Revision  *). 


*')  Som  det  vil  erindres  har  Ugeskriftet  allerede  flere  Gange  '(v.  Ugeskr. 

f.  Læger  ddje  RsKke  XXI  Nr.  21  og  Ugeskr.  f.  Læger  3dje  Række 

XXIII  Nr.  13)  taget  Ordet  for  GJenoemførelseD  af  tllsTarende  Bestem- 

I  melser  1  yort  Land.   Naar  Forf.  imidlertid  vU  have  Indskrænkningen 

I  i  Dispensationen  Ul  knn  at  gjælde  for  Recepter  paa  Morfinopløsninger 
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Om  Koleraens  Aarsager  og  IHidlenie  tii  at  forebygge  dea« 


Max  V.  PetteDkofer  bar  for  nylig  i  •  Deutsche  Viertel- 
jahrsschrift  fQr  Offentl.  Geaundbeitspflege  Bd.  IX  H.  !2>  atter 
taget  Spørgsmaalet  om  EoleraeDB  Ætiologi  under  Overvejelse 
i  en  Afhandliog:  Neun  »tiologiscbe  und  prophyiaktische 
Satze  aus  den  amtlicben  Berichten  Qber  die  Cboleraepide« 
mien  in  Ostindien  und  in  den  Vereinigten  Staaten  von  Nord* 
amerika« 

I  det  Materiale,  Forf.  ber  har  lagt  til  Grund  for  sin 
Prøvelse,  komme  de  to  modsatte  Anskuelser,  den  konta- 
gionistiske  og  den  lokalistiske ,  begge  til  Orde  og  staa  saa 
skarpt  og  bestemt  som  vel  muligt  lige  over  hinanden.  Be* 
retningerne  fra  Indien,  der  omfatte  12  Aar,  og  hvis  Affattelse 
ledes  af  Dr.  J.  Cuningham,  staa  aldeles  bestemt  paa  det 
lokalistiske  Standpunkt,  og  kan  sammenfattes  i  følgende  9  af 
Cuningham  i  1873  opstillede  Sætninger,  hvis  Rigtighed 
han  i  de  senere  Aargange  mener  at  have  faaet  yderligere 
bekræftet. 

1)  Hvis  det  menneskelige  Samkvem  i  det  Hele  spiller  nogen 
Rolle  ved  Koleraens  Ddbredelse,  er  denne  i  ethvert  Pald 
af  meget  underordnet  Betydning. 

2)  Erfaringerne  fra  de  enkelte  Ddbrud  og  navnlig  Syge- 
vogternes  paafaldende  Dimodtagelighed  tale  i  det  Hele 
Imod,  at  Sygdommen  meddeles  ved  Omgang  med  de 
Syge. 

3)  Den  Teori,  som  vil  forklare  Fæ  nornerne  ved  at  antage, 
at  I  de  Aar,  i  hvilke  Sygdommen  optræder  med  betyde- 
ligere epidemisk  Udbredelse,  Kilderne  til  Drikkevandet 
i  stort  Omfang  ere  blevne  urene  ved  Koleraudtøm- 
melser, imedens  dette  sjældent  eller  slet  ikke  har  været 


Ul  Indsprøjtning,  saa  gjør  ban  sig  derved  skyldig  i  den  samme  F^l 
som  Sandhedsliolleglets  Clrliolsre  af  28de  Febrnar  d.  A.,  der  tillige, 
saaledes  som  tI  ogsaa  tidligere  (v.  Ugeskr.  for  Læger  Sdje  Række 
XXIil  Nr.  17)  have  vist,  har  den  Pejl,  at  Bestemmelsen  om  Lægens 
Fornyelsespaategniog  Ikke  er  heldigt  affattet  Vi  ville  oden  at  gjen- 
tage  vore  tidligere  Bemærkninger  henlede  det  ærede  Snndhedskolle- 
glnms  Opmærksomhed  paa  disse  Punkter  og  udtale  Ønsket  om,  at 
der  snarest  muligt  maa  blive  truffet  nye  ^temmelser,  som  ville 
være  mere  skikkede  t|l,  saa  vidt  det  ad  denne  Vej  lader  sig  gjøre, 
at  modvirke  det  overhaandtagende  Misbrug  af  Morfinpræparater. 

Red. 
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Tilfælde  i  de  Aar,  i  hvilke  Koleraen  slumrer,  formaar 
hverken  at  forklare  Kjeodsgjerningerne  ved  Sygdommens 
større  Udbredelse  eller  Forekomsten  af  enkelte  Tilfælde. 

4)  Man  har  intet  Bevis  for,  at  nogen  specifik  Gift  formerer 
sig  i  en  Kolerapatients  Organisme,  eller  at  en  saadan 
ved  Tarmudtømmelseme  eller  andre  Udtømmelser  ud- 
breder en  saadan  Gift. 

b)  Koleraen  i  Indien  synes  at  være  afhængig  af  hidtil  lidet 
forstaaede  Betingelser  i  Luften  eller  Jordbunden  eller 
begge  disse.  I  Bengalens  nedre  Provinser,  det  ende- 
miske  Distrikt,  ere  disse  Betingelser  stadig  tilstede  i 
højere  eller  mindre  Grad,  i  Indiens  øvre  Provinser  kun 
af  og  til.  De  frie  Perioder,  som  ligge  imellem  deres 
Optræden  i  disse  Provmser,  blive  længere,  eftersom  man 
kommer  frem  i  N.  V.,  og  ere  I  den  umiddelbare  Nærhed 
af  de  nedre  Trovinser  saa  korte,  at  det  er  umuligt  at 
bestemme  nøjagtigt  Grænserne  for  den  endemiske  Op- 
træden. 

6)  Disse  Betingelser  yttre  sig  ofte  paa  en  meget  begrænset 
Strækning  saavel  i  de  endemiske  som  epidemiske  Di- 
strikter, saaledes  som  det  fremgaar  af  de  enkelte  Ud- 
bruds ofte  meget  lokale  Karakter. 

7)  Faren  ligger  i  at  udsætte  sig  for  disse  Betingelser  og 
ikke  i  nogen  som  helst  Slags  Udtømmelse  fra  de  Syge. 

8)  Selv  om  Koleraens  Kontagiositet  kunde  fuldstændig  be- 
vises, vilde  dog  et  almindeligt  Kari^ntænesystem  —  til- 
strækkeligt strængt  for  at  være  virksamt  —  være  uud- 
førligt og  gjøre  mere  Skade  end  Gavn. 

9)  Den  væsentligste  Beskyttelse  imod  Kolera  ligger  i  For- 
bedringer af  de  hygiejniske  Forhold,  i  en  forbedret  Af- 
ledning af  Grundvandet  (Drainage),  i  Forbedring  af  Vand- 
forsyningen, af  Boligerne,  kort  af  Alt,  som  kan  bidrage 
til  Sundheden.  Om  Vandforsyningen  maa  bemærkes, 
at  den  Ikke  alene  maa  holdes  fri  for  Koleraudtømmelser 
og  de  Følger,  som  teoretisk  tilskrives  disse,  men  ogsaa 
for  enhver  anden  Urenlighed. 

1  skarp  Modsætning  til  Beretningerne  fra  Ostindien  frem- 
træder det  omfangsrige  Værk  om  Koleraepidemien  i  Aaret 
1873  i  Nordamerika,  som  blev  trykt'paa  Regjeringens  Be- 
kostning og  officielt  omdelt  I  hele  Verden. 

Dr.  Woodworth   synes   at   have   været   den    ledende 
Personlighed   her   og   sammenfatter  ligesom   Cuningham 
sine  Anskuelser  i  9  Sætninger: 
1)  Den  ondartede  Kolera  foraarsages  ved  ep  specifik  orga- 
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Disk  Gift,  som  tråder  ind  i  PorddjelseskanaleQ ;  denne 
Gift  udvikler  sig  selvstændigt  kun  i  visse  Dele  af  Indien 
(Hindostan). 

2)  Giften  indeholdes,  bortset  fra  Bindostan,  i  Ddtømmel- 
serne  -*  det  Opbrækkede,  Stoludtømmelseme  og  Urinen 
—  fra  Personer,  som  allerede  ere  angrebne  af  Syg- 
dommeUf 

3)  For  at  gjere  Giften  virksom  paa  ny  udfordres  en  vis 
Inkubationstid  og  Tilstedeværelsen '  af  en  alkalisk  Blån« 
ding;  denne  Tid  beløber  sig  til  1 — 3  Dage.  En  for 
Gjæringen  gunstig  Temperatur  og  Fugtighed  eller  en 
Vædske  af  afgjort  alkalisk  Reaktion  fremskynder  Udvik- 
lingen, de  modsalte  Forhold  langsomgjøre  den. 

4)  Gunstige  Betingelser  for  Giftens  Udvikling  findes  i  1)  sæd- 
vanligt Drikkevand,  som  er  blandet  med  kvælstofholdige 
organiske  Stofifer  og  basiske  kulsure  Salte,  2)  i  gjærende 
dyriske  og  vegetabilske  Stoffer  med  basisk  Heaktion, 
3)  i  Tarmkanalens  basiske  Indhold. 

5)  Tiden  for  Giftens  virksomme  Periode,  som  under  gun- 
stige Betingelser  varer  omtrent  tre  Dage,  karakteriseres 
ved  Tilstedeværelsen  af  Bakterier,  som  optræde  ved 
Enden  af  Inkubationsperioden  og  forsvinde  ved  Enden 
af  dens  virksomme  Periode.  Med  andre  Ord:  En  Kolera- 
udtømmelse eller  et  Stof,  som  indeholder  den,  er  uskade- 
ligt saavel  før  Bakteriernes  Optræden  som  efter  deres 
Forsvinden,  men  udfolder  sin  giftige  Virkning  under 
deres  Tilstedeværelse.  [Anmk.  Hermed  menes  ikke,  at 
de  tilstedeværende  Bakterier  ere  selve  Koleragiflen,  da 
de  ikke  lade  sig  adskille  fra  de  Bakterier,  som  findes  i 
en  Mængde  andre  Vædsker.  Lebert  antyder  virkelig, 
at  Bakterierne  maaske  endog  kunne  tilintetgjøre  Giflen.] 

6)  Giften  kan  vedligeholde  sin  Smitteevne  i  Koleraudtøm- 
melser, som  tørre  ind  under  Inkubationsperioden,  eller 
i  andre  Infektionsgjenstande,  paa  hvilke  den  tørres  under 
sin  virksomme  Periode,  i  ubestemt  Tid. 

7)  Den  indtørrede  Gift  kan  ved  Klæder,  Sengetøj  o.  s.  v. 
føres  saa  langt,  det  skal  være,  og,  naar  den  bliver  M- 
gjort,  finde  Vej  til  Tarmkanalen  enten  umiddelbart  gjennem 
Luften,  idet  den  kommer  ind  i  Munden  og  Næsen  og 
synkes  med  Spyttet,  eller  mindre  direkte  gjennem  Vand 
eller  Føde,  hvori  den  findes. 

8)  Giften  tilintetgjøres  paa  naturlig  Maade  enten  ved  Op- 
høret af  dens  Spireevne  (process  of  growth)  eller  ved 
Berøring  med  Syrer  og  navnlig  1)  saadanne,  som  findes 
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i  VaDdet  eller  JordbundeD,  2)  sure  Luftarter  i  Atmo- 
sfæren, S)  den  Bore  Mavesafl. 
9)  Giften  kan  ogaaa  paa  kunetig  Maade  tilintetgjørea  ved 
1)  Behandlingen  af  KoIerandtømmelBeme  eller  de  disse 
indeholdende  Gjenstande  med  Syrer,  2)  ved  en  Syre- 
behandling af  den  orene  Luft,  3)  ved  at  fremkalde  en 
sur  Diatese  i  den  Organisme,  som  har  optaget  Giften. 
*  Medens  Cuninghams  Materiale  synes  at  være  ind- 
samlet og  drøftet  saa  omhyggeligt  og  fordomsfrit  som  muligt 
og  for  en  stor  Del  hviler  paa  Iagttagelser  fra  spredte  Garni- 
sonssteder  med  et  lige  saa  vel  ordnet  Lægevæsen  som  i 
Evropa,  kan  man  ikke  undgaa  Indtrykket  af,  at  den  ameri* 
kanske  fieretning,  hvis  Udtalelser  stemme  langt  bedre  med 
de  almindelig  herskende  Anskuelser,  nærmest  er  bleven, 
hvad  vi  vilde  kalde  et  « Hastværksarbejde  efter  Ordre*;  det  er 
i  høj  Grad  beklageligt,  at  Materialets  Indsamling  og  fiear- 
bejdelse  blev  saaledes  fremskyndet,  at  den  Drøftelse  af  En- 
keltheder, den  Forfølgen  af  Sporet,  den  vidtløftige  Korre- 
spondance, som  var  nødvendig,  blev  umuliggjort,  da  derved 
den  Tid  og  Kraft,  der  er  anvendt  paa  Arbejdet,  egentlig  er 
bortødslet  og  dette  ikke  kan  staa  Prøven,  hvor  der  fordres 
uimodsigelige,  fuldgyldige  Beviser,  som  jo  1  dette  Spørgs- 
maal  ere  vanskelige  at  skaffe  tilveje;  det  havde  været  øn- 
skeligt, om  man  havde  givet  sig  Tid  til  at  se,  om  de  ftild- 
gyldlge,  positive  Beviser  kunde  skaffes  frem  af  de  Oplys- 
ninger, man  kunde  flaa,  da  jo  ét  virkeligt  fuldgyldigti  posi- 
tivt Bevis  i  Følge  Sætningen  tab  esse  ad  posse  valet  conse- 
qventia»  vilde  have  været  tilstrækkeligt  lige  over  for  alle  de 
negative;  vi  sige  ikke,  at  det  kunde  være  lykkedes  at  naa 
dette  Maal,  men  at  Bestræbelserne  for  at  naa  det  burde 
være  udførte  med  mere  Ro  og  Alvor,  end  sket  er.  Saaledes 
som  det  nu  er,  indlader  Woodworth  sig  næsten  slet  ikke 
paa  nogen  nærmere  Begrundelse,  men  giver  sig  Mine  af 
kun  at  udtale  Erfaringssætninger  og  henviser  til  den  Del  af 
Arbejdet,  der  skyldes  Mac  Glellan,  men  der  findes  deri 
Intet,  som  kan  tjene  til  Bevis  for  de  9  Sætninger. 

Den  7de  Maj  1874  blev  der  fi*a  Generallægen  Barner 
stillet  den  Opgave  til  Mac  Glellan  at  besøge  de  Steder  i 
Staterne  Louisiana,  Mississippi,  Alabama,  Arkansas,  Tennes- 
see, Kentucky,  Missouri,  Illinois,  Indiana,  Ohio,  Vestvirginien, 
Pennsylvanien ,  Jowa  og  Minnesota,  hvor  Koleraen  fandtes, 
for  saa  fuldstændig  som  muligt  at  konstatere  alle  Kjends- 
gjerninger,  som  angik  Sygdommens  Indførelse  og  Udbredelse. 
«Han  skal  sætte  sig  i  Forbindelse  med  Sundbedsavtoriteterne 
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og  Lægerne  paa  næynte  Steder,  eamle  saa  vidt  roulig  alle 
KJendsgjerninger  af  BetydniDg  med  Hensyn  til  Epidemien  og 
enarest  muligt  indgive  en  detailleret  Beretning  over  de  er- 
holdte Underretninger*.  Hele  Værket  skulde  være  færdigt 
ved  Aareta  Slutning  —  og  det  blev  færdigt! 

Woodworth  fik  samtidig  en  lignende  Opgave  som 
Overlæge  for  Handelsmarinens  Hospitaler  ft'a  Finantsmini- 
steriet. 

MacClellan  siger:  «Det  er  264  smittede  Landskaber, 
om  hvilke  der  skulde  indhentes  Oplysninger  i  238  Dage;  det 
var  derfor  en  fysisk  Cmulighed  at  fuldføre  Arbejdet  alene 
ved  personlig  Inspektion;  paa  mange  Punkter,  som  I  Byerne 
New- Orleans,  Memphis  ro.  m.  fl.  udfordredes  en  taalmodig 
Undersøgelse  og  et  omhyggeligt  Studium,  som  ikke  lod  sig 
affærdige  ved  et  Bastværksbesøg*.  Mange  Oplysninger  ere 
derfor  indhentede  ved  vidtløftig  Korrespondance,  og  under 
Trykkel  af  denne  er  hele  Bearbejdelsen  udført. 

Mac  Glellan  har  nu  opstillet  følgende  7  Sætninger: 

1)  Koleraen  er  en  smitsom  Sygdom,  som  skyldes  en  orga« 
nisk  Gift,  der  ved  Indtrædelsen  i  Fordøjelseskanalen 
virker  primært  paa  Tarmens  Epithelium  og  ødelægger  det. 

2)  De  aktive  Agentier  ved  Koleraens  Udbredelse  ere  Ud- 
tømmelserne fra  Personer,  som  lide  af  Sygdommen  i  et 
af  dens  Stadier.  I  disse  Udtømmelser  findes  et  orga- 
nisk Stof,  som  paa  et  vist  GJæringstrin  er  i  Stand  til 
paa  ny  at  frembringe  Sygdommen  i  det  menneskelige 
Legeme,  naar  det  faar  Adgang  dertil. 

S)  Koleraudtømmelserne,  som  komme  i  Berøring  med  Klæ- 
der, Sengklæder  og  Bosgeraad  og  tørre  Ind  herpaa, 
kunne  i  en  ubestemmelig  Tid  bevare  deres  Smitteevne. 
Paa  denne  Maade  bevirkes  en  sikker  Overførelse  af 
Kolerasmitten  og  et  bestemt'  Udbrud  af  Smitte  kan  ad 
denne  Vej  finde  Sted  i  lang  Afstand  fra  den  oprinde- 
lige Infektions  Sæde. 

4)  Den  specifike  Gift,  som  frembringer  den  under  Navnet 
Kolera  bekjendte  Sygdom,  opstaar  kun  i  Indien  og 
bliver  ved  inficerede  Personer  eller  Stoffer  ført  ud  over 
hele  Jorden.  Koleraen  havde  aldrig  vist  sig  paa  den 
vestlige  Halvkugle  før  den  havde  begyndt  sin  ødelæg- 
gende Vandring  gjennem  den  østlige,  og  umiddelbart 
fbrud  for  dens  Udbrud  i  Amerika  gik  Ankomsten  af 
Skibe,  som  førte  Kolerasyge  eller  Udvandrere  og  deres 
Gods  fra  smittede  Steder. 

o)   Aandedræts-  og  Fordøjelsesredskabeme  ere  de  Veje,  ad 
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hvilke  Smitstoffet  angriber  den  Enkelte.  Kolera  paa- 
førea  ofte  ved  Laften  fra  inficerede  Lokaliteter;  den 
apecifike  Gift  kan  tilføres  Vandet  fra  Luften,  fra  Over- 
(kideyandet,  gjennem  skadelige  Render,  Gruber  og  La« 
triner,  og  Nydelsen  af  Vand,  der  er  saaledes  inficeret, 
giver  Anledning  til  Sygdommens  Ddbrud. 

6)  Koleraens  Smitteevne,  naar  Kontagiet  tilføres  et  Sted, 
er  afhængig  af  Befolkningens  hygiejniske  Forhold,  ikke 
af  Jordbundens  geologiske  Beskaffenhed. 

7)  Et  overstaaet  Anfald  af  Kolera  gjer  ikke  den  PaagjæN 
dende  uimodtagelig  for  Sygdommen  i  Fremtiden;  det 
Modsatte  synes  at  være  Tilfælde. 

De  Fakta  eller  rettere  de  Beretninger  og  Oplysninger, 
hvormed  Mac  C I  el  Ian  søger  at  støtte  disse  Sætninger 
underkastes  nu  af  Pettenkofer  en  meget  skarp  og  sønder- 
lemmende Kritik,  hvorved  han  for  dem  alle  (den  syvende 
gaar  han  dog  ikke  ind  paa)  faar  Beviset  til  at  briste  og 
viser,  hvorledes  MacGlellan  er  gaaet  til  sin  Undersøgelse 
med  forud  fattede  Meninger  og  har  taget  sig  de  Meddelelser, 
aom  ikke  passe  for  hans  Teori,  altfor  let. 

Pettenkofer  fastholder  imidlertid  den  Udtalelse  fra 
Wienerkonferencen  i  1874,  som  han  var  med  til  at  stemme 
for:  •  Koleraen  kan  overføres  ved  Effekter  fra  Personer,  som 
komme  fira  et  inficeret  Sted,  navnlig  ved  saadanne,  som 
Kolerasyge  have  benyttet,  og  visse  Erfaringer  vise,  at  Syg- 
dommen ved  saadanne  Effekter,  naar  de  have  været  saaledes 
Indesluttede,  at  den  firi  Luft  ikke  har  haft  Adgang,  kan  føres 
langt  bortt«  Han  hævder  endvidere  udtrykkelig,  at  han 
mener,  at  Smitten  føres  ved  Personer  fra  smittet  Sted  og 
kun  bestrider,  at  Smitten  har  sit  Sæde  i  Udtømmelserne; 
der  synes  den  ikke  at  være,  men  hvor  den  er  og  hvad  den 
er,  vide  vi  ikke;  han  lægger  Vægt  paa,  at,  hvad  Drikke- 
vandet angaar,  anser  han  rent  og  godt  Vand  for  en  af  de 
væsentligste  Betingelser  for  Sundheden,  ikke  blot  under  en 
Koleraepidemi  men  altid. 

Hovedresultatet  af  dette  Pettenkofers  Arbejde  skulde 
altsaa  være  at  hævde,  at  den  hidtil  almindelige  Anskuelse, 
at  Koleraudtømmelserne  ere  Bærere  for  Smitten  rimeligvis 
er  fejl,  i  ethvert  Tilfælde  ikke  bevist;  maa  man  end  ind- 
rømme^ at  det  fulde  Bevis  ikke  er  leveret  (jvf.  Hyg.  Med.  2  Bd. 
E.Hornemann:  Koleraepidemien  IKjøbenhavn  1857),  maa  vi  dog 
hævde,  at,  naar  vor  Opfattelse  formes  saaledes:  Smitten  kan 
føres  ved  Personer  og  Effekter  fra  smittet  Sted,  men  hvortil 
den  er  bunden,  vides  ikke,  turde  det  være  voveligt  og  i  høj 
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Grad  urigtigt  at  forsøge  paa  at  undlade  de  Forholésregler, 
navnlig  Desinfektion  og  Isolation  af  de  Syge  og  Udflytniog,  som 
yi  hidtil  have  følt  os  vel  ved.  Er  det  vanskeligt  at  føre  det 
positive  Bevis  for  Smittens  Sæde  i  Ddtømmelserne ,  er  det 
negative  Bevis  dog  endnu  langt  vanskeligere,  naar  det  skal 
føres  saaledes,  at  man  tør  tillægge  'det  fuld  Gyldighed  og 
handle  derefter.  (Jævnfør  P.  A.  Schleisner:  Koleraens 
Optræden  i  Danmark.  Indleveret  til  den  internationale  sani- 
tære Kongres  i  Wien.    Kjøhenhavn  1874.) 


Negle  Ferseg. 
led  YirkniHgeii  af  Ætskali  paa  Krieft  eg  Sarkem« 

Efter  Haus  man n  (Ber].  klin.  Wocheoschr.  Mr.  17.   i877). 


Lægger  man  et  Stykke  Epitelialkræft  fra  Lab.  orif.  uteri  i 
en  50  pCt.  Opløsning  af  Ætskali,  opvarmet  til  37—40''  C, 
saa  gjennemtrænger  denne  i  Løbet  af  ^4  Time  et  2  Mm.  og 
i  Løbet  af  ^9  Time  et  4  Mm.  tykt  Lag  af  Svulstmassen. — 
En  5  pCt.  Opløsning  af  Ætskali  trænger  ved  samme  Tempe- 
ratur i  V4  Time  1,6—2  Mm.,  i  ^/a  Time  3—3,5  Mm.  i  Dyb- 
den i  den  samme  Svulst,  i  en  Scirrhus  mammæ  derimod  i 
de  samme  Tidsrum  kun  1  og  1,5 — 2  Mm.  —  En  1  pGt. 
Opløsning  af  Ætskali  destruerer  ved  en  Temperatur  paa  over 
50°  G.  et  1  Ctm.  tykt  Stykke  af  en  Epitelialkræft  fra  Lab. 
orif.  uteri  i  Løbet  af  38  Minutter  saa  fuldstændigt,  at  der 
foruden  talrige  Krystaller,  Detritus  og  Fedt  kun  bliver  noget 
opsvulmet  Bindevæv  og  elastisk  Væv  tilbage ;  ved  en  Tempe- 
ratur paa  37°  trænger  Opløsningen  derimod  baade  i  den 
omtalte  Svulstform  og  i  en  Scirrhus  mammæ  i  Løbet  af 
^4  Time  kun  1  Mm.  og  i  i  Time  kun  4  Mm.  i  Dybden. 
Ved  en  Temperatur  af  19°  behøver  Opløsningen  1  Time  til 
at  trænge  1,5  Mm.  ind  i  Livmoderkræften  og  1,0—1,2  Mm. 
ind  i  Brystkjertelkræften ,  og  ved  en  Temperatur  af  6 — 10° 
kræves  der  endelig  dertil  flere  Timer.  —  En  */8— */4— Vi®  pCt. 
Ætskaliopløsning  paa  35—40°  behøver  2 — 5  Timer  til  at 
gjennemtrænge  et  1  Ctm.  tykt  Stykke  Epitelialkræft;  ved  en 
Temperatur  paa  6—10°  behøves  der  dertil  10—12  Timer. 

Virkningen  af  Ætskaliet  paa  Livmoderkræften  viser  sig 
ved,  at  Omgivelserne  blive  geléagtigt  infiltrerede  og  løsne 
sig  efterhaanden,  medens  de  dybere  liggende,  allerede  gelé- 
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agtigt  infiltrerede  Lag  vise  under  Mikroekopet  en  udbredt 
Afblegning  af  Kræftcellerne  og  det  mellem  dem  liggende 
Væv  og  en  maskeformig  Rynkning  af  Karrenes  Bindevævs- 
hinde.  Ved  Brystkjertelkræften  opnaar  man  derimod,  naar 
Temperaturen  ikke  overskrider  40  ,  kun  en  højst  ubetydelig 
Løsning  af  Omgivelserne. 

Lægges  et  Rundcellesarkom  i  en  1  pCt.  Ætakalioplea- 
ning,  saa  freinkommer  der  ved  en  Opvarmning  til  50^  i 
Løbet  af  fO  Minutter  en  2  Mm.  tyk  geléagtig  Infiltration, 
der  i  Løbet  af  ^/a  Time  udbreder  sig  over  en  1  Gtm.  tyk 
Svulstmasse.  Den  samme  Opløsning,  i  hvilken  Porf.  kunde 
holde  sin  Finger  i  2—3  Minutter  uden  at  føle  den  ringeste 
Smerte,  trænger  ved  en  Temperatur  paa  35^37^  i  ^4  Time 
1  Mm.  ind  i  selv  de  mest  faste  Partier  af  Sarkomet,  og  i 
de  blødere  Partier  endnu  dybere  og  affarver  tilmed  de  dybere 
liggende  Lag.  Ved  19^  og  svagere  Opløsninger  er  Indvirk- 
ningen langsommere,  men  dog  stadig  hurtigere  end  ved 
Kankroiderne. 


KtmspøMdaice. 


Tillad  mig  Hr.  Redaktør  at  msatte  gjøre  en  iile  Be- 
mærkning i  Anledning  af  den  i  Ugeskriftets  Kritik  af  Dr. 
Wanschers  Disputats  fremsatte  Bebrejdelse  for  en  altfor 
vid  Benyttelse  af  firemmede  Ord,  en  Bebrejdelse,  Jeg  ogsaa 
føler  mig  stærkt  truffet  af,  forsaavidt  mit  sidste  større  lit^ 
terære  Arbejde  lider  af  den  samme  Fremmedordrigdom, 
hvad  Kritiken  ligeledes  i  sin  Tid  bar  ladet  mig  høre  ilde 
for.  Jeg  har  nemlig  troet,  og  trods  Kritiken  tror  jeg  frem- 
deles, at  en  Rigdom  af  fremmede  Ord  i  en  dansk  fagviden- 
skabeli g  Afhandling  har  aaa  meget  Godt  ved  sig,  at  man 
netop  skal  beflitte  sig  paa  at  vedligeholde  den.  Thi  i  en 
bgvidenskabelig  Afhandling  maa  Bestræbelsen  for  at  bevare 
Sprogets  Renhed  staa  tilbage  for  et  andet  langt. vigtigere 
praktisk  Bensyn:  Bensynet  til  at  blive  forstaaet  af  saa 
vid  en  Kreds  af  Fagmænd  som  muligt.  Alle  maa 
dog  vist  indrømme,  at  dette  er  og  maa  være  det  allervig- 
tigste Hensyn.  Og  naar  vi  Danske  nu  i  videnskabelig  Ben- 
seende  ere  saa  overordentlig  uheldige  at  være  et  særdeles 
lille  Folk,  saa  maa  virkelig  ligefrem  Nødvendigheden  drive 
os  videnakabelig  litterært  til  at  benytte  de  Midler,  der  kunne 
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findes,  Ui  dog  at  gjere  yore  Afbandiinger  nogenlimde  for- 
ataaelige  i  det  Miodste  lidt  udenfor  Landets  Græoaer.  Og 
i  saa  Henseende  er  det  af  ikke  ganske  uvæsenlig  Betydning 
at  indflette  i  vort  Sprog  en  god  Del  fremmede  Ord,  hvorved 
netop  opnaaa,  hvad  |eg  af  egen  Erfaring  véd,  at  Folk,  der 
forstaa  lidt  Dansk,  dog  nogenlunde  formaa  al  opfatte  vor 
Meniog*  -Dette  gjælder  om  mange  Svenske;  Nutidens  Skan- 
idinavisme  er  dog  vist  aaa  nøgtern ,  >  at  man  uden  Sky  tør 
udtale'  denne  uomtvisteligeSandhed,  at  en  dansk  videnskabelig 
Bog  læsei  og  forstaas  af  vort  største  , Broderfolk  i. langt 
videre  Omfang  ved  ^)«lp  af  talrige  indflettede  fremmede 
Ord  end  noar  den  tilfredsstiller  det  Ideal  af  ren  Danskhed, 
hvorefter  Krltiken  sukker.  Noget  Lignende  gjælder  om  ikke 
g«iske  féa  Tyskere,  navnlig  i  Hertugdømmerne;  vore  danske 
lægevidenskahelige  Afhandlinger  have  i  Benyttelsen  af  frem- 
mede Ord  paa  en  ikke  altfor  sparsom  Maadé  en  Chance  for 
dag  at '  komme  lidt  i  Berøring  med  den  evropsiske  Viden- 
skab, som  vi  Smaafolk  næppe  tør  kimse  ad.  Heller  ikkfi 
det  Hensyn,  at  de  fremmede  Ord  ofte  give  mere  prægnante 
Ddtryk  end  de  danske  er  uvæsenligl. 

At  man  iøvrigt  ogsaa  kan  faa  for  meget  af  det  Gode, 
og  at  maaske  hverken  Dr«Wa>nf  eb ^r  eller  jeg  have  truffet 
det  rette  Maal  i  saa  Henseende,  skal  jeg  særdeles  villig 
indrømme. 

*   /  Nørrebro  den  7de  Juli  1877. 

lul.  Peterøen. 

TH  ovenstaaende  Ytringer  af  Dr.  Petersen  skal  Redak- 
tionen tillade  sig  at  knytte  nogle  Bemærkuinger  for  at  frem- 
stille sin  Opfattelse  af  de  Hensyn,  den  mener,  at  der  bor 
taget  Ug:e  over  for  Sproget  i  den  medicinske  Litteratur.  Vi 
gjøi'e  dette  saa  meget  hellere,  som  vi,  stettenée  os  iil  D4- 
talelser  af  flere  Kolleger  om  dette  Emne,  have  Orund  til  at 
^antage,  at  "den  overflødige  Brug  af  fremmede  Ord  — ^  udenfor 
*8uhflrfoHenes  Omraade  —  hos  Mange  mtt^  maa  søges  \ 
Yane^  og  i,  at  de  anse  Sproget  fer  en  ren  Biting,  som  man 
■ikke  tiei^er  overt,  end  i  en  bei&temt  Hensigt  saaledeø  som 
hos  ©r;  P. 

••  Vi  ere  ganske  vist  et  lille  Folk,  ogsaa  i  videnskabelig 
Henseende,  i  hvilken  dog  Udlandet  baade  I  Ord  og  Handling 
har  erkjendt  mere*  end  én  Gang,  at  vi  i  Forhold  til  vor 
Størrelse  indtager  en  hæderlig  Plads.  Men  delte  lille  Poft 
har  endnu  sit  eget  Sprog,  og  at  værne  om  dette  er  en 
Nødvendighed  for  ethvert  Folk,   der  ønsk^  at  bevare  sin 
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Servstøndighed.  Meningen  er  natnrligvie  ikke ,  at  vi  altfor 
ængsteligt  skulle  isolere  os  og  udelukke  enhver  Paavirkoing 
udeofra,  det  kan  og  bor  intet  Sprog  gjere,  enten  den  Na-^ 
tiOD,  for  hvis  Tanker  det  er  Udtryk,  er  stor  eller  lilla,  fin 
saadan  forceret  Stræben  efter  •  ideal  Renhed*  vilde  være 
forfejlet,  vilde  gjøre  Sproget  søgt,  tvungent  og  uskjont. 

I  det  videnskabelige  Sprog  kommer  et  særegent  Fon 
hold  til:  Videnskabelige  Arbejder  affiutedes  tidligere  paa 
Latin,  og  dette  medfarte  den  store  Fordel,  at  de  med  Lethed 
kunde  læses  af  Videnskabsmændene  i  hele  Verdeu;  men 
dette  Forhold  har  senere  forandret  aig,  idet  hver  Nation  for 
sig  —  tildels  vel  som  Følge  af,  at  Interessen  for  viden* 
skabelige  Undersøgelser  og  disses  Indflydelse  og  Betydning 
for  Livet  trængte  mere  ud  i  den  dannede  Almenhed,  der 
ikke  besad  den  fornødne  Færdighed  i  Latin  —  søgte  at  ud«- 
vikle  sine  videnskabelige  Tanker  i  sit  eget  Sprog;  nntildags 
er  det  vel  temmelig  Faa,  der  vilde  kunne  læse  en  Afbandt 
ling  paa  Latin  uden  altfor  stort  Bryderi,  endnu  Færre,  der 
kunde  skrive  den.  Nu  læses  Videnskabsmandens  Arbejde 
som  Regel  enten  ikke  eller  kun  med  Besvær  udenfor  hans 
eget  Land,  naar  han  ikke  er  saa  heldig,  at  hans  Sproig 
falder  sammen  med  et  af  de  tre  levende  Verdenssprog, 
men  paa  den  anden  Side  udøvede  Benyttelsen  af  det  latinsbe 
Sprog  ofle  et  Tryk  paa  Fremstillingen,  naar  Forf.  deri  skulde 
gWe,  hvad  han  havde  tænkt  i  sit  Modersmaai,  og  Mange 
maatte  søge  Hjælp  hos  en  eller  anden  Filolog  uden  dOg 
derved  altid  at  opnaa  Alt,  hvad  de  tilsigtede.  Det  falder 
dog  ogsaa  Videnskabsmanden  lettere  at  se  baade  det  Gode 
og  Manglerne  og  Svagheden  ved  en  Fremstilling,  naar  han 
læser  den  i  sit  eget  Sprog,  end  i  det  fremmede« 

Der  er  {Imidlertid  blevet  et  lille  Omraade  til  Rest  fra 
det  oprindelige  videnskabelige  Fællessprog,  nemlig  de  egent- 
lige Kunstord,  Termini  technici.  Disse  have  hos  de 
fleste  Nationer  opnaaet  at  faa  en  dobbelt  Nomenklatur,  idet 
man  dels  har  bibeholdt  den  latinske  (og  græske),  deb  ud- 
dannet en  i  sit  eget  Sprog. 

At  det  tjener  til  Lettelse  for  Udlændingen  at  finde 
Holdepunkter  i  de  bekjendte  Termini,  naar.  han.  langsomt 
og  med  Besvær  arbejder  sig  gjennem  en  Afhandling  udenfor 
bane  eget  Sprog,  indrømmes,  og  det  vilde  være  en  stor  Fejl, 
selv  af  en  stor  Nation,  at  kaste  Vrag  paa  de  latinske  Ter* 
mini,  det  bar  heller  ingen  Nation  gjort,  de  anføres  i  de 
forskjeilige  Arbejder  i  [det  Mindste  første  Gang,  det  paa- 
gjældende  Begreb  omhandles ;  bermed  nøjes  jævnligt  de  større 
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Nationer,  og  Hensynet  til  Udlændingen  er  ogsaa  dermed  fyl- 
destgjort; kan  ban  saa  iklie  huske  Betydningen  af  Benævnelsen  i 
Forf.'s  eget  Sprog,  naar  han  møder  den  længere  hen  i  Ar* 
b^det,  maa  han  have  den  Dlejlighed  at  se  efter  endnu  en 
Gang.  De  danske  Forfattere  paa  Lægevidenskabens  Om* 
raade  kunne  ganske  vist  kun  i  meget  begrænset  Udstræk- 
ning optræde  paa  denne  Maade ,  vi  vil  just  ikke  sige  fordi 
de  derved  vilde  skræmme  Udlandets  Læsere  tilbage  (den  Ud- 
lænding, der  har  hørt  eller  mærket,  at  et  dansk  Arbejde  er 
værd  at  læse,  og  som  kan  saa  meget  »almindeligt  Dansk-, 
at  han  i  det  Hele  kan  binde  an  med  det,  vil  nok  komme 
igjennem),  men  vor  Litteratur  har  kun  i  meget  sparsomt 
Maal  uddannet  danske  Eunstord,  og  derfor  ere  vi,  hvad  de 
anatomiske  og  andre  Kunstord  i  vort  Fag  angaar,  for  største 
Delen  henviste  udelukkende  til  de  latinske  Termini. 

Dr.  P.  vil  vel  iøvrigt  erindre,  at  vi  i  Anledning  af  Dr. 
Wanschers  Afhandling  udtrykkelig  sagde:  «Vi  sigte  ikke 
her  til  de  egentlige  Eunstord»;  vi  skulle  gjerne  skærpe 
denne  Udtalelse  med  den  Tilføjelse,  at  vi  mene,  at  enhver 
Forfatter  nøje  bør  overveje  Sagen  inden  han  forsøger  at 
indføre  et  af  ham  selv  dannet  Runstord  og  vel  betænke,  at 
om  vi  end  ofte  kan  faa  et  godt  og  passende  dansk  Ord  ved 
at  oversætte  et  fremmed,  gaar  Sagen  dog  ikke  altid  saa  let, 
og  langt  hellere  end  at  faa  indført  en  uheldig  Benævnelse, 
som  maaske  kunde  finde  Efterlignere  og  senere  være  van- 
skelig nok  at  faa  ud  af  Sproget  —  Udtrykket  fden  haarde 
Hjæmehindet,  som  vi  har  set  hos  flere  Forfattere,  falder  os 
netop  ind  som  et  Exerapel  —  maa  vi  holde  os  til  de  latinske 
Termini.  Naar  da  i  Tidens  Løb  vor  Litteratur  udvikler  sig, 
naar  de  Mænd,  som  i  Følge  deres  særlige  Stilling  ere  nær- 
mest kaldede  dertil,  forelægge  os  virkelig  gode,  baade  be- 
tegnende og  med  Sprogets  Bygning  passende  Ord,  saa  er 
det  tids  nok  at  optage  dem  og  bruge  dem  i  det  Omfang, 
man  maatte  finde  passende. 

Hvad  derimod  den  løbende  Text  angaar,  da  antage 
vi  ikke,  at  den  Hjælp,  Udlændingen  faar  af  en  hel  Del  firem- 
roede  Ord  (naar  det  ikke  drives  saa  vidt,  at  der  næsten 
ingen  danske  blive  tilbage),  er  saa  stor,  at  vi  af  den  Grund 
bør  plumre  vore  Arbejder  med  en  saadan  Masse  unødven- 
dige fremmede  Ord,  at  det  gjør  et  uskjønt  Indtryk  og  støder 
vore  egne  Landsmænd,  som  dog  vel  er  dem,  vi  nærmest 
skrive  for.  Det  er  ikke  saa  sjældent,  naar  man.  vil  lægge 
Mærke  til  det,  at  en  Sætning,  man  standser  ved,  fordi  man 
ikke  rigtigt  véd,  hvad  der  menes,  og  antager,  at  det  er  noget 
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nyt  eller  meget  dybeindigt,  enteo  viser  sig  sooi  en  ganske 
siropel  og  klar,  vel  bekjendt  Tanke  eller  strax  —  aden 
Standsning  —  ses  at  vsre  meningsløs,  naar  den  stilles  om 
paa  Dansk. 

Nu  strø  Forfatterne  ofte  med  altfor  rund  Haand  en  stor 
Mængde  Aremmede  Ord  ud  i  deres  Afhandlinger;  de  findes 
der  hyppigt  i  en  alt  andet  end  tiltalende,  fordansket  og  for- 
vansket Skllikelse  og  i  den  mest  besynderlige  og  brogede, 
stundom  ligefrem  meningsløse  Sammenstilling. 

Dr.  P.  siger:  « Heller  ikke  det  Hensyn,  at  de  fremmede 
Ord  ofte  give  mere  prægnante  Udtryk  end  de  danske  er 
uvæsentligt*.  VI  begyndte  disse  Bemærkninger  med  at  ud- 
tale, at  intet  levende  Sprog  burde  isolere  sig,  vi  ville  for  at 
være  sikre  paa  at  blive  forstaaede  gjentage  den  samme 
Tanke:  Hvor  det  danske  Sprog  mangler  et  fuldstændigt 
adækvat  Udtryk  for  Tanken,  der  skal  fremsættes,  der  har  det 
naturligvis  den  samme  Ret  som  alle  andre  Sprog  tit  at  laane 
et  mere  betegnende  eller  cprægnant*  Udtryk  fra  et  andet 
Sprog.  At  dette  Tilfælde  undertiden  foreligger,  vil  vist  Ingen 
bestride,  men  hvor  ofte  man  tror  at  befinde  sig  i  det,  vil 
jo  meget  bero  paa  hver  Enkelts  Smag  og  Skjon,  og  «de 
gustibus  non  est  dlsputandum«;  at  det  skulde  gjælde  om 
noget  af  de  Exempler,  vi  fremdrog  fra  Dr.  Wanschers  Af- 
handling, kunne  vi  saaledes  rigtignok  ikke  indrømme,  hvor- 
imod Dr.  P.  jo  indrømmer,  at  der  hos  W.  saavel  som  hos 
ham  selv  muligvis  er  «for  Meget  af  det  Gode*,  vi  vilde 
hellere  sige  taf  det  Ondet. 

Skulde  et  eller  andet  dansk  Arbejde  have  en  saadan 
Betydning,  at  det  særligt  egnede  sig  til  at  blive  bekjendt  i 
Udlandet,  vilde  der  jo  kunne  udrettes  noget  Virkeligt  for 
dette  Maal  ved  at  lade  det  oversætte  i  et  Verdenssprog. 
Dette  har  jo,  for  at  tage  et  nærliggende  Eiempel,  været 
Tilfælde  med  Dr.  P.*s  fortræffelige  •  Lægekunstens  Historie«, 
og  det  staar  jo  enhver  Forfatter  frit  for,  naar  han  føler  sig 
pinlig  berørt  af  at  tilhøre  et  lille  Land  og  som  Følge  deraf 
at  have  en  mindre  Læsekreds,  end  hans  Arbejde  fortjener. 


Ftrenlag  af  en  fverskuren  Herres  Snitflader  efter  KerttageUen  af  et 
Nentæ.  Hos  en  44-aarig  Mand  Ijærnede  Notha  (Bulletin  et  Mém.  de 
la  Soc.  de  Chir.  de  Paria  1878.  S.  735)  et  NeTrom  paa  N.  medianus  paa 
den  nederste  Del  af  Underarmen.  Efter  at  Svulsten  var  blottet,  lagde 
han  en  Traadslynge  gjennem  Nerven  ovenfor  og  nedenfor  den;  efter 
FJftrnelsen  af  Svulsten  tjtnie  Traadslyngen  til  at  hindre  Nerveenderne 
fra  at  trække  sig  tilbage,  hvorefter  den  knyttedes  saaledes,  at  Nerve- 
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enderDeB  Snitflader  bleve  bragte  i  Berøring  med  hinanden.  Under  For* 
løbet  af  Helingen  led  Pt.  af  Hyrekryben  i  det  følesløse  Parti  af  Haanden 
og  Underarmen.  Efterhaanden  som  Følelsen  vendte  tilbage,  dannede  der 
sig  paa  Bøjesiden  af  Pege-  og  Bfellemflngeren  Blærer,  som  bristede  og 
efterlode  Ulcera,  aabenbart  som  Følge  af  Forstyrrelsen  i  Nerveledningen. 
Disse  Uleera  vare  lagte  efter  8  Maaneders  Forløb,  medens  Følelsen  vendte 
tilbage  i  Løbet  af  4  Maaneder. 

For  flere  Aar  siden  har  N.  iagttaget  et  Tilfælde,  hvor  Nerveledningen 
gjen  opretted  es  ander  langt  ugunstigere  Forliold.  Én  Arbejderske  havde 
ved  et  Uheld  ved  en  Maskine  faaet  de  biøde  Dele  paa  Overarmen  knuste 
saa  fuldstøndigt,  at  kun  Gapot  longum  mase.  bicipltls  boldt.  Armeot 
Følelse  og  Bevmgeevne  var  fnldstandig  gaaet  tabt,  og  Palsen  1  Art  radialis 
kunde  ikke  føles.  Paa  Grund  af  rent  ydre  Omstændigheder  blev  der  ikke 
foretaget  Amputation.  Saaret  lægtes.  Efter  et  Aars  Forløb  var  Armen  endnu 
fuldstændig  ubrugelig,  men  fra  den  Tid  af  begyndte  Funktionerne  igjen 
at  komme  i  Orden,  saa  at  Følelsen  og  Bevægeevnen  igjen  vare  normale 
P/t  Aar  efter  Læsionen. 

(Wiener  med,  Wocbenschr.  Nr.  19.    1877.) 


Indspr^tnlnget  af  lelvedstenst pltsnlng  ved  kronisk  Nærekefændelse.  Dr. 

S.  Graoome  (Lo  Sperlmentale  Febr.  1877)  har  fundet  Indsprøjtninger 
af  stærke  Helvedatensopløsnlnger  meget  nyttige  ved  visse  Tilfalde  af 
kronisk  Blærebetændelse.  Han  anvendte  først  med  noget  Held  en  sva- 
gere Opløsning  (5  Centigram  til  30  Gram  Vand),  senere  gik  han  over 
til  at  bruge  en  stærkere  Opløsning  (80  Centigram  til  30  Gram  Vand), 
der  havde  en  langt  hurtigere  indtrædende  og  fuldstændigere  Virkning  og 
ofte  hævede  Sygdommen  i  paafaldende  kort  Tid.  6.  skjelner  mellem  to 
forsl^ellige  Former  af  Blærebetændelser ;  den  ene  er  sekundær,  fremkaldt 
og  vedligeholdt  ved  Forsnævringer  af  Urinrøret,  Forstørrelse  af  Prostata, 
Sten ,  Pfyresygdomme  o.  s.  v. ,  og  her  gjælder  det  selvfølgelig  først  og 
fremmest  om  at  hæve  den  til  Grund  liggende  Aarsag;  den  anden  Form 
udvikler  sig  som  en  idlopatisk  Lidelse;  dersom  denne  Affektion  ikke 
taber  sig  nnder  Anvendelsen  af  de  sædvanlige  terapevtlske  Midler,  og 
efter  at  alle  Komplikationer  ere  hævede,  skal  man  instituere  en  kraftig 
lokal  Behandling,  Svage  adstringerende  Indsprøjtninger  gjøre  kun  ringe 
Nytte,  hvorimod  de  stærkere  fremkalde  en  heldbringende  Irritation  af 
den  ved  den  kroniske  Betændelse  forandrede  Blæreslimhinde,  og  Forf. 
opstiller  Bom  almindelig  Regel,  at  jo  mere  kronisk  og  haardnakket 
Affektionen  har  vist  sig,  desto  kraftigere  skal  man  indvirke  paa  Slim- 
hinden. 

(New  York  Med.  Journ.  Juni  1877.  S.  661.) 


Skrivelse  fra  JnsUUmliilsferiet  til  iet  kgL  SfrndkedskeUeglaBi  al  Me 
Jont  1877,  hvori  Ministeriet  erklærer  sig  enigt  med  Kollegiet  i,  at  den  i 
i  Instruxen  af  15de  Decbr.  1875  I  4  paabudne  Indberetning  fra  Distrikts- 
og  Stadslæger  til  Fysikus  over  Antallet  af  de  1  hvert  Fjerdingaar  Døde 
er  at  forstaa  saaledes,  at  de  Dødfødte  opføres  for  sig  og  ikke  regnes  med 
1  Summen  af  samtlige  Døde. 


S9 

TikaMcr.  PosUo  som  UB<l«ri«g«  led  Ør«uQd4  og  Helsingørs  Syge- 
hospital bliyer  ledig  Iste  Oktober  1877.  Den  aarhge  Løn  er  600  Kr. 
foraden  fri  Bolig  paa  Hospitalet  med  Lys  og  Varme.  Ansnttelse  sker 
for  ét  Aar.  GJenTalg  kan  finde  Sted.  Ansøgninger,  stilede  til  Helsingørs 
Byeaad,  tilstilles  Inden  16de  Avgast  1877  ^(Jdvidsflt  for  Øremads  #g  Hel- 
singørs Sygebospital.  * 

—  Ved  Kjøbenhavns  Kommunehospital  bliver  en  Kandidatplads  ledig 
den  Iste  Avgust.  Ansættelsen  er  paa  2— 2V3  Aar.  Løn  500  Kr.  sårlig, 
fH  Bolig,  Brøndsel,  Lys  og  Opvartning.  Ansøgning  indleveres  Inden  den 
22de  d.  If.  paa  Forstanderens  Kontor. 


BtislUd.    Den  6te  Jnli  døde  i  KJøbtnhavn  penaiøneret  Distfiktsknge 
Christen  Rasmussen,  68  Aar  gi. 


Overstgf  ever  Sjgiemme,  Bødsfald  eg  Ftlsler  i  ^sleøkavn. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Luger  er  i  Cgen  27deJ<ini--8dje4aII  anmeldt 
457  Sygdumstilfælde,  hvoriblandt  359  af  Farsoler,  nemlig: 

Kopper  •,  Skaalkopper  3,  .HøsUnger  •,  Skarlagensfeber  S,  ondartet 
Halssyge  16,  Strubehoste  •,  Kighoste  17,  Faaresyge  2,  gastr.  Feber  26, 
tyf.  Feber  6,  exantematisk  Tyfvs  »,  Blodgang  2,  asiailsk  Kolera  >, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  87,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  13, 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  «,  Koldfeber  11,  Brystkatarr  73,  Grippe2, 
Lnngebetønddse  25,  QaJsbetftndelae  36*  akut  Ledderevmatisme  17,  andre 
Farsoter  16  iløjeobet.  6,  Nældefeber  1,  Forunkler  3,  Skjørbug  4  og 
Erytem  2  Tilfælde);;  desuden  Gonorré  55,  venerisk  Saar  13,  erhvervet 
Syfilis  12,  medfødt  Syfllto  3,  Fnat  2,  Drankergalskab  4  og  Brændevins- 
sygdom  9. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Kompagnistræde,  Krystalgade  og 
Vlldersgade.  ' 

Dødsfaldenes  Antal  er  85.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  9 
(IndenL  Kolera  og  akut  Diarré  8,  Barselfeber  1);  Blodforgiftninger  2; 
konstitutionelle  Sygdomme  26  (Lungesviodsot  20);  voldsomme 
Dødsaarsager  1  (Selvmord);  Dannelsesfejl  6;  lokale  Organ- 
sygdomm«  25j  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  4;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  12  {Tæring  hos  Smaabørn  9). 

Levendefødte  ere  170  (87  Drenge,  83  Piger);  Dødfødte  4. 

Den  forløbne  Uge  har  været  forholdsvis  kølig,  med  overvejende 
nordvestlige,  svage  Vinde,  ter  Luft,  men  dog  en  Del  Regn. 

1  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fhi  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herafcende  epidemiske  Sygdomne  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Ko|iper  44,  Mæsiloger  42,  Skarlagensfeber  14,  Difteritis  og 
Kroup  15.  tyf.  Feber  og  Tyfus  22;  1  Liverpool  af  Kopper  6;  i  Krlstlanla 
af  Difteritis  og  Kroup  1 ;  i  Stokholm  af  Kopper  1,  Mæslinger  8,  Skar- 
lagensfeber 4,  6xaat.  Tyf^s  1 ;  i  Kønlgsbørg  af  Skarlagensfeber  4,  Difte- 
riUs  og  Kroup  3;  i  Daniig  af  DIfterltiUs  og  Kroup  2;  i  Stettin  af  Difte- 
ritis og  Kroup  1,  tyf.  Feber  2;  i  Hamborg  af  Skarlagensfeber  2,  Difte- 
ritis og  Kroup  5,  tyf.  Feber  1 ;  1  Berlin  af  Mæslinger  2 ,  Skarlagensfeber  10, 
Difteritis  og  Kroup  13,  tyf.  Feber  2,  Dysenteri  7;  i  Paris  af  Kopper  4, 
Mæslinger  21,  Difteritis  og  Kroup  34,  tyf.  Peber  21;  1  Wien  af  Kopper  5, 
Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  16,  tyf.  Feber  6, 
exant  Tyfus  1;  i  Alexandria  af  Dysenteri  7;  i  Ny- York  af  Kopper  1,  Skar- 
lagensfeber 23,  Difteritis  og  Kroup  31,  tyf.  Feber  7;  1  Kalkutta  af  asia- 
tisk Kolera  18;  •Feber«  62;  i  Bombay  af  Kopper  30,  asiatisk  Kolera  56. 
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Bekjendtgjørelser 


Logeraet  EikakaiM  omsender  i  diøse  Dage  til  de  pen- 
sioDsnydende  Enker  og  de  Medlemmer,  der  ere  iodtraadte 
før  1876  et  lille  Skema,  der  bedes  udfyldt  og  snart  tilbage- 
sendt, da  de  samlede  skulle  overgives  kyndige  Beregnere  til 
videre  Behandling. 

Anmeldelse  om  tiltræéende  Medlemmer  modtages  af 
Gerber,  Gasvej,  Kjøbenhavo,  V. 

Foreløbig  PrisBeds«tielsf • 

Indtil  f5de  September  d.  A.  nedsættes  Prises  paa 

Oiersing:  ItaUens  og  Sydens  Vinterklizna 

med  dets  Virkninger  paa  Snnde  og  Syge. 
1872.    124  S.  og  1  Eort  fra  2  b.  til  I  Er. 

HoVeasberg,  Jetpertei  ft  Fr.  Trap. 


Naturlige  Mineralvande 

i.  frisk  Fylding,  saavel  de  mere  som  mindre  anvendte,  faas 
og  forsendes  fra  Oammeltønrs  Apotek  i  IQøbeahava. 

Waldenburgs  pnevmatiske  Apparat  staaf  stadigt  til 
Afbenyttelse  i  Vesterbros  romerske  Badeanstalt,  Absalons- 
gade 5.  J&  IVotfA. 

-       ■   ■  I       ■ III  .".    L   '   V        " 

Gluteniuel 

fra  KjøbeshaTBS  Stivelsefabrik. 

fremstillet  efter  Br.  Dr.  med.  T.  laMet  Anvisfning  sælgee  flra 
Østergades  Materialhandel  k  1  Kr.  25  Øre.  pr.  Pund. 

Prakt.  LiBge  Fiedler  agter  i  Avgust.at  nedsætte  sig  i 
Skjelskør. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  35  Øre  pr. 
Petitlinie. 

I      I1 1-         ■    II.     ■      .,   -                   ,       .1             „_           .       .,    ■                         _,„.,—■  .,    ,  — a^ 

BiaBto  Lanoi  Bof(ryk%eri.     C.  A.  Reiuel«  PorUr. 


l^øbMkara.  1. 21.  liU  1837. 


Ugeskrift  for  Læger. 

34je  Række  XXIV.  Nr.  4 


Redigeret  af  Dr.  T.  liMe. 


Indhold:  Ijfii^nAi  Bc(ra(Uiiør.  1.  Iattki«si«i:  M«fl«  Beurbiiftf  i  Anledaii;  af 
Dr.  A.  Itfg'a:  fa  liOe  Banalfabtnpidaai.  A.  Jsraii:  Dm  ijittliib  Ijsndjd 
hM  Im.  iMTMfMtecaL  Da  ^akaihiTi-fariitjallaiiakt  Lsfakntftraiiii  Ma 
i«  i34a  Jdi.  Tabica.  OéHmalae.  MafaU.  løttaiat.  Oraniit  af«  Sjf- 
DiéfaM  af  Fødal«  i  EjakOaTi.    fa^tgjmia«. 


Hygiejiiske  Betragtmnger. 


Det  er  en  alle  Steder  fra  godtgjort  Ejendsgjeming,  at  de 
hurtige  og  rastløse  Fremskridt  i  Naturvidenskabernes  for- 
Bkjellige  Grene  ikke  alene  medfere  betydningsfulde  og  vel- 
signelsesrige  Opfindelser  og  Opsving  paa  mange  Omraader, 
men  at  ogsaa  det  Lys,  de  udbrede,  ikke  er  uden  Skygge, 
idet  de  give  Bedragere  og  Bumbugmagere  af  alle  Slags  rig 
'Anvisning  og  let  Adgang  til  at  føre  deres  Medborgere  bag 
Lyset.  Det  er  fra  Lægernes  og  Hygiejnens  Standpunkt 
navnli£^  Kemien ,  hvorom  dette  gjælder.  Det  er  altfor  vel 
bekjendt,  at  vore  Fødemidler,  vore  Nydelsesmidler  og  for- 
skjellige  Brugsgjenstande  i  det  daglige  Liv  ofte  falbydes  i 
fordærvet  eller  i  ligefrem  forfalsket  Tilstand,  som  i  mange 
Tilfælde  kan  medføre  Fare  for  Sundheden,  og  Aviserne 
vrimle  af  Annoncer  om  Midler  der  love  Helbredelse  af  Syg- 
domme og  Beskyttelse  imod  disse.  Annoncer  fra  samvittig- 
hedsløse Fabrikanter  og  Handelsfolk,  som  ikke  undse  sig 
ved  at  spekulere  i  det  store  Publikums  Lettroenhed  og 
Uvidenhed  ved  at  sælge  det  uvirksomme  eller  ligefrem  skade- 
lige Varer  og  Sammenblandinger  til  ublu  Priser,  støtteode 
sig  til  broutende  Attester,  hvis  Ophavsmænds  Værd  og  An- 

S4i«  Bakkø.  244e  Hd. 
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seelse   paa  Hjemstedet ,  hvor  de  ere  kjendte,  ikke  altid  er 
let  at  komme  efter*). 

At  det  store  Publikum  befinder  sig  paa  Mystikens  Stands- 
punkt  lige  over  for  Lægevidenskab  og  Hygiejne  i  det  Hele, 
ligger  i  Sagens  Natur  og  kan  ikke  godt  være  anderledes, 
hvorfra  skulde  det  have  kunnet  tilegne  sig  de  fornødne  Kund- 
skaber til  at  komme  ud  der  over.  Der  er  vel  egentlig  kun 
to  Klasser  af  vore  Medborgere,  Lægerne  og  Apotekerne,  hos 
hvilke  man  tør  forudsætte  en  saadan  naturvidenskabelig  Ehm* 
nelse,  at  de  ikke  lade  sig  bedaare  af  blotte  Paastande  og 
Talemaader  paa  det  Omraade,  her  omhandles,  og  naar  man 
saa  endda  ser  flere  af  vore  smaa  Provinsapoteker  nedlade 
sig  til  at  forhandle  Gebr.  Gehrigs  Tandhalsbaand,  om  hvilke 
Annoncen  siger,  at  «de  lette  Tændernes  Frembrud  og  af- 
værge de  Onder  som  dermed  ere  forbundne,  saasom  Uro, 
Feber  og  Krampe***),  naar  et  af  Kjøbenhavns  Apoteker  for- 
handler Collier  de  santé,  tdét  virksomste  Middel  i  Børns 
Tandudbrudsperiode  og  imod  Halsonder*  ***) ,  naar  Arcana 
af  tvivlsomt  Værd  kan  skaffe  sig  Attester,  der  gaa  langt  ad 
over,  hvad  baade  Realiteten  og  Sømmeligheden  kan  hjemle, 
til  Brug  i  Dagspressen  (hvor  de  netop  gjøre  allermest  Skade 
og  optages  med  beklagelig  Lethed)  tm  Læger  her  i  Landet, 
hvilket  endog  har  foranlediget  Sundhedskollegiet  til  under 
15de  april  1874  at  •  opfordre  samtlige  Landets  Læger  til  at 
tilbagevise  alle  Anmodninger  om  at  udstede  Anbefalinger  for 
nye  Lægemidler,  diætetiske  Midler,  instrumenter  og  Ban- 
dager ,  hvis  Sammensætning  og  Tilvirkelsesmaade  holdes 
hemmelig,  og  henvise  dem,  der  maatte  ønske  saadanne 
Midler  underkastede  en  sagkyndig  Bedømmelse,  til  de  offent- 
lige Sygehuses,  saa  vil  det  staa  klart,  at  man  ikke  maa  vente 
for  megen  Tilbageholdenhed  af  de  Smaahandlende  elier  af 
det  store  Publikums  Fornurt  og  sunde  Sands,  den  kan  jo 
ikke  andet  end  omtaages,  den  mangler  den  fornødne  Kjend- 
skab  baade  ttl  Sagen  og  Personerne,  men  har  aabenbart  et 
Krav  paa  at  blive  beskyttet  imod  alle  disse  Bedragerler  — 
selv  om  Beskyttelsen,  hvad  let  kan  hænde,  skulde  blive  anset 


*)  Det  var  ønskeligt,  om  PolitldirektøreDS  lodskærpelse  af  Raadstae> 
plakaten  af  Iste  Decbr.  1779,  som  har  fondet  Sted  L  Aar  og  allerede 
bar  ytlret  nogen  Indflydelse  paa  den  hensynsløse  Averteren,  kunde 
ndvides  til  at  omfatte  Averteren  af  andre  Arcana,  saasom  Sundheds- 
salt,  Brama  Livselixir,  Pepsinbltter,  GigtbræodeYin  m.  m.  fl.,  som  det 
endnu  ikke  er  lykkedes  at  faa  optagne  paa  Justitsministeriets  Liste. 

**)  Berlingske  Tidende  den  21de  Juni  d.  A.  Aften. 

***)  Samme  Blad. 
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for  et  Indgreb  i  Friheden.  Pabrikiinlerne  og  Forhandlerne 
viile  ikke  undlade  at  stille  den  i  dette  Lys,  det  er  jo  deres 
indbringende  Næringsvej,  der  angribes. 

Dette  Æmne  har  vel  oftere  været  paa  Bane,  og  naar 
man  ser  hen  til,  hvor  lidt  de  hidtil  givne  Paamindelser  have 
frugtet,  er  det  ikke  meget  opmuntrende  at  trække  Spørgs« 
maalet  frem,  men  paa  den  anden  Side  er  det  den  medi« 
cinske  Presses  Pligt  at  sørge  for,  at  Mislighedeme  ikke  ties 
ihjel,  at  hverken  Avtoriteter  eller  Publikum  dysses  i  Søvn 
og  tro,  at  Alt  er  som  det  bør  være,  eller  at  i  ethvert  Fald 
intet  lader  sig  foretage  i  den  omhandlede  Retning;  denne 
Pligt  bar  den  ogsaa  hidtil  søgt  at  opfylde  og  vil  forhaabent* 
lig  vedblive  dermed,  vi  behøve  blot  at  minde  om  Or.  Horne- 
manns utrættelige  Virksomhed,  om  han  end  ikke  skal  glæde 
sig  over,  at  Avtoriteterne  altid  have  haft  Øre  for  hans 
Stemme. 

Den  fremskridende  Indsigt  i  Hygiejnen  —  som  i  Følge 
Sagens  Natur  dog  kun  kan  tilegnes  af  et  lille  Mindretal  af 
Befolkningen,  om.  end  Resultaterne  kan  komme  Massen  til- 
gode ved  private  Raad ,  administrative  Forholdsregler  og 
Lovbud  —  har  i  den  senere  Tid  fremkaldt  i  forskjellige 
Lande  en  Bevægelse,  som  synes  at  ville  bære  Frugter,  og 
som  vi  hos  os  bør  følge  og  medvirke  til. 

Aarsagerne  til  at  det  gaar,  som  det  gaar,  maa  søges  i 
forskjellige  Forhold  og  ville  sammenholdt  med,  hvad  vi  ovenfor 
have  udviklet,  nærmest  vise  sig  at  være  begrundede  i  Stats- 
myndighedernes Mangel  paa  det  rette  Blik  for,  at 
det  drejer  sig  om  en  Sag,  som  det  baade  er  Rel 
og  Pligt  for  Staten  at  tage  i  sin  Uaand. 

Ligesom  Staten  eirkjender,  at  det  paahviler  den  at  sørg« 
for,  at  dens  Borgere  i  Sygdomstilfælde  i  det  mindste  kunne 
faa  Raad  og  Medikamenter  af  Mænd,  der  maa  stille  Garan- 
tier og  offentlig  aflægge  Prøver  for  at  godtgjøre,  at  de  for- 
staa  at  behandle  den  syge  Organisme  og  bedømme  Læge- 
midlernes Godhed,  saaledes  maatte  den  kunne  erkjende,  at 
den  skylder  sine  Borgere  at  sørge  for,  at  de  i  sund  Tiistand 
i  det  mindste  kunne  være  sikre  paa  at  faa  ufordærvede  og 
uforfalskede  Varer  paa  de  Omraader,  der  staa  i  Forhold  til 
Sundhedstilstanden,  selv  om  dette  kun  kan  ske  ved  at  paa- 
IsDgge  en  Del  Næringsdrivende  nogle  Baaod  i  hele  Befolk- 
ningens Interesse;  i  enkelte  Punkter  tillader  Staten  sig  jo 
virkelig  at  træde  op  med  bestemte  Fordringer  af  Hensyn  tit 
Almenvellet  f.  Ex.  ved  at  paabyde  Vakcinalion. 

En   fornuftig  Ordning   af  de  hygiejniske  Forhold  med 
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Ondersøgelse  og  Kontrol  af  de  vigtigste  Næringsmidler,  Nydel- 
sesmidler (der  ikke  altid  er  det  samme  som  Luxus,  men  ofte 
spille  en  vigtig  diætetisk  Rolle  —  vi  minde  blot  om  Vinene) 
mange  Brugsgjenstande,  f.  Ex.  giftige  Tøjer  og  Papirer,  vilde 
ganske  vist  koste  Penge,  det  er  sandt,  men  disse  Penge  vilde 
forrente  sig  godt  i  en  forøget  Arbejdsdygtighed  og  forbedret 
Sundhedstilstand. 

At  overlade  det  private  Publikum  at  efterspore  og 
eventuelt  søge  paatalt  og  strafiTet  Forfalskninger  og  fordærvet 
Tilstand  af  Fødemidler  m.  m.  er  urimeligt,  da  dels  mange 
Tilfælde  ville  undgaa  dets  Opmærksomhed,  dels  de  mest  be- 
rettigede Klager  i  de  færreste  Tilfælde  ville  bevæge  de  nær- 
mest staaende  Myndigheder  til  med  Alvor  at  tage  sig  af 
Sagen,  navnlig  ikke  til  med  det  enkelte  paaklagede  Tilfælde 
som  Udgangspunkt  selv  at  tage  Initiativet  til  mere  omfattende 
Undersøgelser.  Politiet  har  fuldt  op  at  gjøre,  saa  at  man 
vel  næppe  kan  forlange,  at  det  uopfordret  skal  kaste  sig 
over  en  saa  omfangsrig  og  brydsom  Opgave  og  forøge  sit 
Arbejde  med  Undersøgelser  og  Retssager  en  masse,  hvortil 
endnu  kommer  den  overordentlig  væsentlige  Omstændighed| 
at  det  ikke  er  i  Besiddelse  af  d^  Fagkundskaber,  der  høre 
til  at  bedømme,  hvad  der  bør  undersøges  til  enhver  given 
Tid  og  hvorledes  Sagen  skal  gribes  an ;  det  har  derfor  ogsaa 
indskrænket  sig  til  engang  imellem  at  undersøge  lidt  Kafife 
eller  Mælk,  og  det  paa  en  ufuldstændig  og  utilstrækkelig 
Maade. 

Staten  er  den  Magt,  som  bør  tage  den  overordnede 
Ledelse  af  disse  Forhold  i  sin  Haand  ved  fornuftige  ad- 
ministrative og  legislative  Bestemmelser,  som 
selvfølgelig  ikke  blot  skulle  findes  paa  Papiret  men  s  trængt 
anvendes,  og  ved  Oprettelsen  af  et  hygiejnisk- 
kemisk Laboratorium,  der  lededes  af  en  Kemiker  og  en 
Fysiolog,  saa  at  baade  Reagentseme  og  Mikroskopet  kunde 
udfolde  deres  Virksomhed.  Et  saadant  Laboratorium  maatte 
dels  selv  kunne  tage  sine  Initiativer,  dels  modtage  Prøver 
til  Undersøgelse  fra  Private  (for  en  fortsat,  ikke  høj  Betaling) 
og  i  paakommende  Tilfælde  afgive  det  fornødne  Grundlag 
for  Avtoriteteme  ved  de  retslige  Undersøgelser;  det  maatte, 
for  at  være  let  tilgængeligt,  naturligvis  ligge  i  Centrum  af 
Byen.  Alene  Bevidstheden  om,  at  en  saadan  Institution 
fandtes  vilde  forebygge  meget,  Udlandet  véd  godt,  at  vi  ere 
uden  Kontrol  og  véd  at  benytte  sig  deraf.  I  Tyskland,  der 
praler  af  sin  •sittliche  Bewustsein«,  udkom  i  1854  en  Be- 
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stemmelse,  hvorefter  Fabrikation  af  arsenikholdigt  Tapetpapir 
til  Brug  i  Riget  var  forbudt,  men  til  Udførsel  tilladt*). 

Vi  ville  først  kaste  et  lille  Blik  paa,  hvorledes-  Lovgiv- 
ningen for  Øjeblikket  her  lyerame  stiller  sig  til  denne  Sag. 

I  »Hygiejniske  Meddelelser*  Ny  Række,  Iste  Bind,  2det 
og  3dje  Hefte  findes  'en  lille  Artikel  af  Fysikus  E.  Holst, 
hvilken  vi  tillade  os  at  benytte,  da  den  med  stor  Klarhed 
paapeger,  hvor  overordentlig  mangelfuld  vor  Lovgivning  er 
i  den  Retning,  som  her  haves  for  Øje,  saa  mangelfuld,  at 
Resultatet  er  næsten  det  samme,  som  om  vi  paa  adskillige 
Punkter  slet  ingen  Lovgivning  havde**).  Den  er  nemlig  for 
en  væsentlig  Del  baseret  paa  de  ved  Lov  af  12te  Januar 
1858  tilvejebragte  Sundhedsvedtægter,  men  hertil  maa  føjes, 
at  der  ved  Lov  af  28de  Marts  1868  er  indrømmet  ethvert 
By-  eller  Sogneraad  Ret  til  i  hvert  Aars  Januar  Maaned  uden 
videre  at  sætte  Sundhedsvedtægterne  ud  af  Kraft;  hverken 
Politivedtægter  eller  Vedtægter  for  den  kommunale  Beskat* 
ning  og  Administration  har  man  endnu  forsøgt  at  behandle 
paa  denne  Maade,  som  ingenlunde  er  skikket  til  at  aabne 
Befolkningens  Øjne  for  Sundhedsvedtægternes  Betydning,  og 
Følgen  er  da  ogsaa  bleven,  at  de  fleste  Landsogne  og  ad- 
skillige Kjobstæders  Raad  have  frabedt  sig  slige  i  den  fri 
Handel  og  Omsætning  indgribende  Paafund ;  i  den  allerstørste 
Del  af  Landet  er  der  intet  Middel  til  at  hindre  eller  straflfe 
Salg  af  vitterlig  usunde  (eller  farlige  Næringsmidler  f.  Ex. 
tintet  Flæsk  eller  trikinholdigt  Bjød,  da  disse  Varer  ikke 
kunne  henføres  under  Straffelovens  g  278,  der  kun  rammer 
Forfalskninger.  At  Kommunerne  kunne  bære  sig  saaledes 
ad,  kan  ved  første  Øjekast  synes  ubegribeligt,  men  det  maa 
erindres,  at  de  fornødne  Undersøgelser  fordre  Kundskaber  og 
derfor  koste  Penge,  og  de  smaa  Kommuner  maa  vel  veje 
hver  Øre,  de  give  ud,  og  føle  sig  ikke  opfordrede  til  at 
lægge  Vægt  paa  noget,  som  etaten  ikke  synes  at  tillægge 


*)  HofD:  Das  preuss.  MediefDalweseD  I.  Berlin  1867.  8.  133; 
Ourcb  Rescript  der  MlDisterien  fur  Handel,  Gew.  n.  ftffentl.  Arb.  und 
der  geiflU.  Angel.  Tom  29gten  December  1854  ivurde  den  Tapeten- 
fabrikanten  versncbBwelse  gestattet  fur  den  Verkanf  in*8  Ans- 
lå nd  arsenikbaUige  Tapeten  anznfertigen,  Jedocb  mit  der  Maaagabe, 
dase  Aber  die  Yerfertlgnng  nnd  den  Debit  dieser  Tapeten  eln  be- 
sonderea  Buch  geffibrt  verden  and  die  Aafbewahmng  derselben  in 
einem  Ton  gewdbnlichen  Verkaufslocale  abgesonderten  Raume  statt- 
finden  aolle. 

**)  Der  er  dog  nu  Haab  om  at  faa  GiftloTen  forbedret,  da  Regjerlngen 
omsider  har  nedsat  en  Kommission  for  at  gjennemse  dent. 
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iridere  Betydning;  den  lønner  jo  sine  Embedsmænd,  som 
den  anser  for  nødvendige,  den  tvinger  Kommunerne  til  at 
lønne  Politibetjente,  det  er  fuldkommen  berettiget,  men  det 
vilde  være  lige  saa  berettiget  at  tvinge  Kommunerne  (eller 
maaske  bellere  større  Distrikter)  til  at  have  og  overholde 
passende  Sundhedsvedtægter  og  i  fornødent  Fald  understøtte 
de  mindre  bemidlede. 

Bertil  kommer  endnu  Slaphed  i  Sundhedsvedtægternes 
Overholdelse ,  hvor  de  findes ,  atter  begrundet  i  en  uheldig 
Orgapisation.  Sundhedskollegiet  kan  vidne,  at  Embedslægerne 
klage  nok  her  over.  At  gjøre  Politimesteren  til  Sundheds- 
kommissionens Formand  og  Leder  er  aldeles  forkasteligt; 
dels  har  han  Pligter  nok,  dels  kan  man  ikke  vente,  at  han 
har  Interesse  for  noget,  som  han  hverken  rigtig  forstaar  sig 
paa  eller  skjønner  at  være  væsentligt,  da  Staten  negligerer 
det.  Lægen  maa  være  Formand  for  Sundhedskommissionen 
med  Ret  til  at  sammenkalde  Møder  og  gjøre  Forslag,  som 
man  saa  efter  Vedtagelsen  anmoder  Politimesteren  om  at 
sætte  i  Værk;  dette  er  ikke  blot  teoretisk  rigtigt,  i  Korsør 
er  det  prøvet  praktisk  og  har  vist  sig  nyttigt,  og  i  Norge 
er  Forholdet  ordnet  paa  samme  Maade  i  Følge  Loven. 

En  stor  Forvirring  afstedkommes  endelig  ved  den  i 
Straffelovens  g  278  gjorte  Forskjel  paa  Straffen,  efter  som 
den  leverede  Vare  er  af  •  væsentlig  ringere  Beskaffenhed  >» 
end  den  ægte  eller  Ikke,  der  aabnes  derved  en  Bagdør  for 
megen  Tvist  og  Tvivl,  som  ikke  burde  finde  Sted.  Man 
tænke  paa  al  den  lavede  Vin,  paa  Frugtgeleer,  der  ikke  have 
noget  med  Frugt  at  gjøre,  men  vel  med  gamle  Huder,  paa 
simpelt  Aavand,  der  mættet  med  Kulsyre  sælges  som  Mine- 
ralvand selv  om  det  indeholder  giftige  og  raadne  Sloffer  og 
mangler  de  virksomme  Bestanddele.  Naar  man  kjøber  Mælke- 
vand for  Mælk,  Kartoffelsprit  farvet  med  Sukker  og  tilsat  med 
Æterarter  for  Rom  og  Kognak,  Kartoffelstivelse  for  Saleb 
o.  s.  V.  o.  s.  V.  kan  det  maaske  omtvistes,  om  Kjøberen  faar 
Varer  af  « væsentlig  ringere  Beskaffenhed«,  end  han  begjærer, 
men  det  burde  ikke  kunne  omtvistes,  han  faar  da  i  alt  Fald 
ikke,  hvad  han  forlanger,  og  bedrages  altsaa. 

Vende  vi  os  nu  til  at  betragte  det  Røre,  som  i  Anled- 
ning af  de  overhaand  tagende  Forfalskninger  finder  Sted 
flere  Steder  i  Udlandet,  da  se  vi  snart,  at  England  er  det 
Land,  som  for  Tiden  gaar  i  Spidsen  og  skulle  derfor  kor- 
telig fremstille  de  nævnte  Spørgsmaals  Ddvikling  og  nuvæ- 
rende Stilling  der. 

I  Fyrgetyverne  og  i  Begyndelsen  af  Halvtredserne  havde 
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Forfalskningen  af  alle  LevneUmidler  i  England  naaet  en 
saadan  DdbredeUe,  at  det  næsten  var  umaligt  at  kjøbe  noget 
Næringsmiddel  i  ren,  uforfalsket  Tilstand.  «Lancet*8>»  ana- 
lytiske Kommission  og  navnlig  dens  Kemiker  Arthur  Hill 
Bassall  tilkommer  Æren  for  først  at  bave  erklæret  For- 
falskerne  af  Levnetsmidler  Krig.  Han  undersøgte  fra  1850 
til  1856  over  1000  Prøver  af  alle  Slags  Fødemidler  og  fandt, 
at  næsten  alle,  ved  hvilke  overhovedet  en  Forfalskning  kunde 
foretages  med  Fordel,  vare  forfalskede.  Efter  flere  forgjæves 
Anstrængelser  udkom  da  endelig  i  1860  en  Parlamentsakt 
(for  prevenling  the  adulteration  of  arlicles  of  food  or  drink), 
som  imidlertid  var  saa  mangelfuld  affattet,  at  ikke  en  eneste 
Forfalsker  kunde  drages  til  Regnskab.  I  Aaret  1872  søgte 
man  at  indhente  det  Forsømte,  og  en  ny  Parlamentsakt  be- 
stemte, at  ikke  alene  Fabrikanten  af  de  forfalskede  Varer, 
men  ogsaa  Sælgeren,  Smaahandleren,  skulde  straffes,  og 
straffes  med  Uge  Straf.  Man  gik  her  ud  fra  den  fuldkom- 
men rigtige  Tanke,  at  Smaahandleren  maatte  have  saa  megen 
Kjeodskab  til  sine  Varer,  at  han  kunde  bedømme,  om  de 
vare  ægte  eller  forfalskede. 

En  meget  stor  Mængde  af  begge  Kategorier  af  Nærings- 
drivende bleve  da  ogsaa  nu  straffede,  værst  gik  det  Smaa- 
handlerne,  som  nu  satte  alle  Hjul  i  Bevægelse,  indtil  Parla- 
mentet tog  Loven  tilbage,  i  Aaret  1875  udkom  da  den 
noget  mildere  saa  kaldte  tSale  of  food  and  drugs  Aet«,  som 
er  forskjeilig  fra  den  tidligere  Lov  hovedsagelig  ved  den  Be- 
stemmelse, at  Sælgeren  af  en  forfalsket  Vare  frifindes  for 
Tiltale,  naar  det  bevises,  at  han  har  solgt  Varen  under  det 
rigtige  Navn  og  i  samme  Stand,  i  hvilken  han  har  modtaget 
den  fra  Fabrikanterne,  og  ikke  med  al  rimelig  .Omhu  har 
kunnet  opdage  Bedraget;  han  betaler  da  blot  Omkost- 
ningerne ved  Analysen,  bele  Ansvaret  falder  da  paa  Fabri- 
kanten. 

Om  den  Organisation,  gjennem  hvilken  Loven  bringes 
i  Udøvelse,  indeholder  den  følgende  Bestemmelser. 

Ethvert  Grevskab,  enhver  større  By,  ja  enhver  mindre 
By,  som  har  Ret  til  at  sende  et  Medlem  til  Parlamentet, 
ansætter  efter  eget  Valg  en  Kemiker,  hvem  det  paahviler  at 
udføre  Analysen  af  alle  mistænkte  Næringsmidler.  Han  faar 
foruden  fast  Løn  en  tarifmæssig  Betaling,  ikke  over  10  Sh., 
for  hver  Analyse.  Enhver  Politiembedsmand,  enhver  Officer 
of  healtb  eller  inspector  of  weight  and  measurs  og  desuden 
Alle  og  Enhver,  som  tror  sig  forurettet,  er  beføjet  til  at 
lyøbe   mistænkte    Næringsmidler   og,   eflerat  Sælgeren    har 
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forsynet  Varen  med  sit  Segl,  at  overgive  den  til  den  offent- 
lige Kemiker  (Public  analyst)  for  at  faa  den  undersøgt. 

Påaviser  Analysen  en  Forfalskning,  saa  dømmes  Sæl- 
geren, resp.  Fabrikanten  foruden  i  den  lovbestemte  Straf  til 
at  betale  Omkostningerne  ved  Analysen.  Foreligger  der 
ingen  Forfalkning,  bæres  Omkostningerne  af  Kommune- 
kassen, naar  en  af  de  nævnte  Embedsmænd  har  foranlediget 
Undersøgelsen ,  hvorimod  en  Undersøgelse  forlangt  af  en 
Privatmand  i  dette  Tilfælde  betales  af  ham. 

1  tvivlsomme  eller  omstridte  Tilfælde,  i  hvilke  en  af 
Parterne  ikke  vil  underkaste  sig  det  af  Public  analyst  af- 
givne Skjøn,  gjælder  et  Laboratorium  i  Somersethouse  som 
Appellations-Instans. 

Disse  ere,  siger  nPharm.Zeitung*,  hvorfra  vi  har  laant 
denne  Fremstilling  af  Forboldene  i  England,  ved  Siden  af 
Straffebestemmelserne  de  væsentligste  Anordninger  I  «Sale 
of  food  and  drugs  Act»,  i  hvilken  der  ganske  vist  kan  være 
Meget  at  ændre,  eftersom  man  faar  indhøstet  Erfaringer,  og 
allerede  er  der  fra  alle  Sider  foreslaaet  talrige  Ændringer. 

Ogsaa  i  Tyskland  har  man  sat  sig  kraftigt  i  Bevægelse, 
som  fremgaar  af  den  citerede  Artikel;  man  har  dér  godt 
Øje  for,  at  man  bør  benytte  sig  af  de  allerede  i  England 
høstede  Erfaringer  for  at  undgaa  de  Skjær,  hvorpaa  dette 
Land  to  Gange  er  strandet.  Om  der  end  kan  være  Adskil- 
ligt, som  bør  ordnes  paa  anden  Maade ,  er  der  dog  Meget, 
som  kan  tages  til  Mønster  ved  Indretningen  og  Organiea-^ 
tionen  af  de  Laboratorier,  som  man  i  Tyskland  er  i  Færd 
med  at  oprette  under  vReichsgesundheitsamt*.  Navnlig  har 
der  i  England  været  ført  Klager  over  mangelfuld  Fagdannelse 
hos  Publica  analysts,  men  det  er  Jo  ikke  saa  underligt,  at 
man  ved  paa  engang  rundt  om  i  Landet  at  skulle  ansætte 
en  Mængde  Kemikere  har  kunnet  komme  i  Trang  for  dertil 
egnede  Personligheder.  Tyskland  mener  her  at  [have  en 
god  Støtte  i  sin  oplyste  Apotekerstand,  i  hvilken  flere  Med- 
lemmer allerede  have  givet  sig  af  med  de  herhen  hørende 
Undersøgelser,  noget  som  man  haaber  maa  blive  endnu 
mere  almindeligt,  da  Apotekeren  ved  sin  Varekundskab  har 
et  Fortrin  for  den  mere  rent  videnskabelige  Kemiker. 

Gaa  vi  nu  atter  tilbage  til  vore  egne  Forhold^  da  maa 
det  indrømmes,  at  nye  Lovbestemmelser  ganske  vist  ere  i 
høj  Grad  ønskelige,  Ja  nødvendige,  hvis  Opgaven  skal  løses 
fuldt,  men  til  saadanne  er  der  vel  desværre  i  den  nærmeste 
Tid  ringe  eller  ingen  Udsigt.  Imidlertid, vilde  der  dog  nok 
ad  kommunal  og  administrativ  Vej  kunne  udrettes  ikke  saa 
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lidt,  i  det  mindste  for  de  Byer  og  Dele  af  Landet,  der  ved- 
tage brugelige  Sundhedsvedtægter. 

En  Hovedopgave  vil  det  da  være  at  faa  oprettet,  fore- 
løbigt vel  blot  i  Kjøbenbavn,  et  hygiejnisk-kemisk  Laborato« 
rium,  saaledes  som  vi  antydede  i  Begyndelsen  af  Artiklen 
og  som  det  —  hidtil  rigtignok  forgjæves  —  har  været  fore- 
slaaet  i  Kommunalbestyrelsen;  andre  Kommuner  og  Lands- 
dele kunde  vel  gives  Ret  til  at  henvende  sig  her  indtil 
videre. 

Naar  den  i  Spidsen  for  et  saadant  Laboratorium  staaende 
Kemiker  og  Fysiolog  vare  i  Besiddelse  af  nogen  Foretagelses- 
aand,  skulde  det  nok  vise  sig,  at  der  var  Arbejde  nok  og 
nyttigt  Arbejde,  at  mange  Forfalskere  vilde  kunne  paadrages 
Straf  og  mange  holdes  tilbage  ved  det  moralske  Tryk,  naar 
der  virkelig  arbejdedes  med  alle  lovlige  Midler. 

Endvidere  maatte  Sundhedskommissionerne  have  Stedets 
Læge  i  Spidsen  med,  om  muligt,  en  Kemiker  (Apotekeren) 
ved  Siden;  de  vilde  da  i  mange  Tilfælde  kunne  hjælpe  sig 
selv  ved  de  daglig  forefaldende  Undersøgelser  og  i  vanske- 
ligere Forhold  søge  Bjælp  hos  det  større  Laboratorium. 
Det  vilde  selvfølgeligt  være  ønskeligst  for  ikke  at  aabne  for 
vid  en  Port  for  Tvivl  og  Tvist,  om  Sundhedsvedtægternes 
Bestemmelser  om  Forfalskninger  vare  nogenlunde  ensartede. 

(ForUættes.) 


Nogle  BeBærkniiiger 
i  Ailedning  af  Dr.  A.  Berg's :  Em  lille  Barselfeberepidemi. 

Af  Distriktslæge  H.  Matthiessen  i  KJøge. 


Vor  ærede  Kollega,  Distriktslæge  A.  Berg,  har  gjort  Noget  efter  min 
MoDiDg  meget  fortjenstligt  ved  at  forelægge  os  den  i  Ugeskr.  f.  Læger 
Sdje  Række  XXIII  Nr.  29  meddelte  Epidemi,  og  ved  dertil  at  knytte  sine 
Bemærkninger.  Denne  Sag,  Barselbetændelsens  Forebyggelse ,  er  af  den 
mest  indgribende  Vigtighed  for  FamUielivets  Sikkerhed.  Del  er  saaledes 
fnldt  berettiget  at  sætte  den  paa  Dagsordenen  iblandt  os  Læger,  indUl 
det  er  klaret,  hvad  vor  Kunst  kan  udrette  i  denne  Sag,  ogsaa  under  smaa 
Forhold  paa  Landet  og  i  Smaabyer.  Naar  dette  først  staar  tydeligt  for  os, 
saa  ville  vi  med  Lethed  kunne  sætte  Igjennem  hos  Statens  højeste  Myn- 
digheder, hvad  der  absolut  maa  fordres  for  at  udføre,  hvad  vi  anse  for 
TigUgt.  Jeg  skal  til  foreløbig  Orientering  kun  tillade  mig  kortelig  at 
søge  nærmere  at  bestemme  Rækkevidden  af  min  ærede  Kollegas  første 
Bemærkning. 

Dr.  Berg  begynder  med:    aDet  har  forlængst  været  antaget  her- 
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l^emme,  at  Bareeifeber  er  en  smUsoin  Sygdom,  der  forplaotes  TSseDtlig 
ved  Jordemødre« 9  —  men  det  kan  vel  siges,  at  denne  Antagelse  ogsaa 
her  bjemme  i  Løbet  af  en  længere  Aarrække  mere  og  mere  almindeligt 
er  bleven  opfattet  med  den  væsentlige  Modifikation,  at  den  saa  kaldte 
Barselfeber  ikke  er  nogen  Feber  sni  generis  beroende  paa  et  ejendom- 
meligt Smitstof,  men  er  en  Saarfeber  Ug  anden  Saarfeber,  med  de 
Ejendommeligheder,  som  betinges  af  det  saarede  Steds  store  Yulnera- 
bilitet  og  farlige  Forbindelser;  fremdeles,  at  enhver  Fødende  er  at  be- 
tragte som  en  Saaret,  da  1  det  mindste  altid  Moderkagens  Tilhæftnings- 
sted  frembyder  en  Saarflade,  medens  en  for  langsom  Fødsel  eller  en 
Fødsel,  der  fordrer  Operation,  alt  efter  den  anvendte  Vold  (Tryk,  Knos- 
ning  eller  anden  Beskadigelse)  foranlediger  større  Saar  paa  KJønsdelene, 
de  indre  som  de  ydre.  Disse  Saar  ere  nu  altid  betænkelige  ikke  blot 
i  og  for  sig,  men  ogsaa  fordi  de  ere  forbundne  med  stærk  Blødning  og  Af- 
sondringer, hvilke  mere  end  mange  andre  Saars  ere  tilbøjelige  til  For- 
raadnelse  og  til  derved  at  fremkalde  ikke  alene  en  Betændelse,  der 
kan  blive  farlig  ved  sin  Udbredning,  men  ogsaa  en  dræbende  Sep- 
tikæmi.  Med  Saarbetændelsen  følger  samtidigt  Saarfeberen ,'  der  nøje 
kan  iagttages  ved  Hjælp  af  Termometret,  som  saaledes  giver  et  vig- 
tigt Bidrag  til  at  bedømme  Sygdommens  Heftigbed.  Naar  vi  nu 
vide ,  at  den  nærmeste  Aarsag  til  Betændelsen  i  disse  Saar  maa 
søges  i  organiske  Stoffer,  som  findes  i  Luften,  der  omgiver,  paa 
Hænder,  Instrumenter,  Svampe,  Linned  etc,  som  berører  Saarone, 
saa  kunne  vi  vistnok  sige,  at  Jordemødrene  have  særdeles  rig  Lej- 
lighed til  at  bringe  en  Fødende  saadanne  Sygdoms  -  Spirer  —  men 
Lægerne 9  der  komme  fra  en  Syg,  have  da,  hvor  deres  Hjælp  paa- 
kaldes, nok  saa  megen  Lejlighed  hertil,  ikke  at  tale  om  alle  Konens 
andre  Omgivelser,  og  det  synes  saaledes  langt  fra  at  være  tilstrækkeligt, 
at  lægge  Tabu  paa  Jordemødrene,  som  om  de  vare  de  eneste  Urene. 

Dertil  kommer,  at  det,  naar  Sagen  betragtes  praktisk,  aldeles  ikke 
er  muligt  for  Landlægen  at  undvære  Jordemoderens  daglige  Hjælp  hos 
en  syg  Barselkvinde.  Hun  skal  daglig  passe  paa  med  Termometret  for 
I  ethvert  Tilfælde,  der  giver  Grund  til  at  befrygte  Fare,  at  kunne  aver- 
tere Lægen  I  god  Tid,  hun  skal  stadig  daglig  før,  under  og  efter  Fødslen 
foretage  Rensning  og  Karbollserlng  baade  for  Profyiails  og,  hvad  egentlig 
kommer  ud  paa  det  Samme,  for  Karens  Skyld ,  -^  han  skal  i  Et  og  Alt 
være  os  en  ren  og  desinficeret  kollegial  Hjælperske,  og  saa  skal  hun 
agtes  som  den,  der  har  en  meget  byrdefuld  Forretning,  et  for  Familiernes 
Sikkerhed  I  Staten  stort  Ansvar. 

Efter  saaledes  at  have  angivet  mit  Standpunkt,  skal  jeg  tillade  mig 
at  ndtale  mig  lidt  nærmere  om  nogle  af  min  ærede  Kollegas  enkelto 
Punkter. 

Dr.  Berg  siger  fremdeles:  tSKJøndt  de  senere  Aars  Foranstaltninger 
mod  Barselfeberen  ere  langt  mere  detaillerede,  bestemte  og  strænge,  og 
røbe  en  sikker  Overbevisning  om  denne  Sygdoms  Smitsomhed  og  dens 
Udbredelsesmaade,  er  det  et  Spørgsmaal,  om  de  Ikke  burde  skærpes 
endnu  mere,  idet  de  dog  endnu  langt  fra  udrette  det,  der  maaske  kunde 
udrettes  mod  Opstaaen  af  saakaldte  Barselfeberepidemier*. 

Hermed  sigtes  vel  nærmest  til  Vejledning  for  Jordemødre  af  12te 
Maj  1871  —  som,  om  end  fyldestgjørende  foi  sin  Tid,  nu  efter  Antisep- 
tikens velgjørende  Gjennemførelse  paa  vor  Fødselsstiftelse,  og  efter  den 
Ændring,  som  Anskuelsen  om  den  saa  kaldte  Barselfebers  Genese  har 
nndergaaet  1  disse  Aar,  vel  nok  kunde  trænge  til  et  Supplement.  — 
Hvad  Skærpning  angaar  af  Forholdsregler  mod  Jordemødre,  saaledes  som 
disse  ere  tagne  i  Justitsministeriets  Skrivelse  af  27de  Februar  1873  — 
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«t  nemlig  Jordemoderen  skal  euspenderes  I  4  Uger  efter  at  have  haft 

3  Tiltelde  af  Bartelfeber  1  8  Dage  —  da  torde  en  saadan  Skærpning 
aynes  uheneigtsmeaalg  af  den  Grand,  at  Desinfektionen  ikke  beror  paa 
Tid,  eftersom  den,  forndsat  at  de  beliørlge  Desinfektionsmidler  stadig 
baves  Ted  Hasnden,  kan  foretages  lige  saa  fnldstsndigt  i  1  Døgn  som  i 

4  Uger,  bTorimod  Smitten  uden  tilstrskkelig  Desinfektion,  saaledes  som 
Dr.  B.  selv  påaviser,  vil  knnne  holde  sig  længere  end  4  Uger.  Det 
synes  derfor  næsten  som  om  disse  4  Uger  skulle  være  en  Trusel  mod 
en  forsømmelig  Jordemoder. 

En  saadan  Tankegang  ligger  maaske  ogsaa  til  Gru^d  for  Fyslkatets 
Svar  til  Distriktslægen  angaaende  Distriktsjordemoderen  I  Højby.  —  Det. 
ses  ikke,  hvorfor  Dr.  B.  ikke  selv  strax  paatog  sig  det  Ansvar  midler- 
tidigt at  suspendere  Jordemoderen,  indtil  han  kunde  blive  tiirorladeligt 
desinficeret  —  eller  rettere  Grunden  dertil  synes  at  maatte  være  lige  ssa 
gyldig  for  Distriktslægen  som  for  Pysikus  -—  Umuligheden  nemlig  af  at 
skaffe  en  anden  Jordemoder  eller  Fødselshjælper  i  Stedet.  Denne  Umu- 
lighed vil  nu  vistnok  knnne  undgaas  ved  at  have  Reservejordemødre 
disponible,  men  den  vil  være  meget  lettere  at  undgatf,  naar  Tidsbestem- 
melsen for  Suspensionen  træffes  med  Hensyn  til  Desinfektionen,  forudsat 
at  Midlerne  hertil  stadigt  ere  tilstede,  end  naar  den  træffes  vilkaarligt 
som  4  Uger  eller  endog  skærpet  8  Uger. 

Skulde  Jordemoderens  Desinfektion  saa  medføre  ea  virkelig  Sikker- 
hed, Ja  saa  maatte  Desinfektionen  gjeo nemføres  for  Alt  og  Alle,  der  kom 
umiddelbart  1  Berøring  med  den  Fødende,  og  for  den  Fødende  selv, 
bendes  Saarflader  og  Afsondringerne  fra  disse. 

Dr.  B.  siger  endvidere:  ^Jeg  bør  nu  ogsaa  betragte  de  Skridt,  der 
skulle  gjøres,  saa  snart  et  Tilfælde  viser  sig,  saa  snart  det  kommer  tU 
en  Læges  Kundskab,  thi  naturligvis  først  han  er  1  Stand  til  med  Sik- 
kerhed at  angive  Tilfældets  sande  Beskaffenhed,  og  først  han  er  uinter- 
esseret I,  om  Sygdommen  er  Barselfeber,  eller  en  anden  tilfældigt  op- 
staaet  febril  Sygdom  hos  en  Barselkvinde*  —  Her  berører  B.  et  Moment, 
som  er  af  den  allerhøjeste  Vigtigbed  for  denne  Sygdom,  fordi  den  er 
saa  akut  og  saa  dræbende,  det  Moment  nemlig,  at  Lægen  bør  komme 
til  den  Syge  I  god  Tid.  Hertil  udfordres  først,  at  Patienten  nøje  Iagttages 
onder  Barselsengen  af  Jordemoderen.  Skal  nu  Jordemoderens  Iagttagelse 
medføre  Sikkerhed,  saa  er  det  nødvendigt,  at  hun  ikke  lader  sig  nøje 
med  de  subjektive  Tilfælde,  eller  med  Hensyn  til  de  objektive  Tegn  Ind- 
skrænker sig  til  at  efterse  Barselfloddet,  -~  nej  —  hun  maa  ogsaa  være 
øvet  i  at  iagttage  Pulsen  og  Termometret  Den  i  denne  Sygdom  vari- 
able Temperatur  g{ør  flittig  Maalning  nødvendig,  og  selv  mindre  Tempe- 
raturforøgelser  mistænkelige. 

Maaske  turde  det  være  tilladt  at  bemærke,  at  selv  en  tilfældig  hos 
en  Barselkvlnde  opstaaet  febril  Sygdom,  saasom  en  Lungebetændelse 
eller  en  pludselig  Opblussen  af  en  allerede  bestaaende  Ftisis  er  mis- 
tænkelig, som  muligvis  staaende  i  genetisk  Forbindelse  med  en  Barsel- 
betændelse, saa  at  den  opfordrer  til  Exploratlon  og  omhyggeligere  Desr 
infektion.  Iagttager  Jordemoderen  Noget  mistænkeligt,  saa  melder  hun 
det  naturligvis  strax  til  Lægen,  der  saa  overtager  Ansvaret 

Det  følger  af  sig  selv ,  at  Jeg  er  ganske  enig  med  min  ærede  Kol- 
lega i,  at  Barselbetændelse  er  Barselbetændelse  enten  den  er  tilstede  i 
høj  Grad  eller  i  ringe ,  om  end  Udbredelsesevnen  fra  dens  Fokus  stiger 
med  Saaraekreternes  Forøgelse  og  GJæring.  ~  Medens  der  nu  ikke  kan 
være  Tvivl  om,  at  ethvert,  selv  det  mildeste.  Tilfælde  af  Barselbetændelse 
skal  meddeles  paa  den  maanedllge  skematiske  Liste  (under  den,  maaske 
mindre  heldigt,  benævnte  Rubrik  Barselfeber)  saa  vil  det  formentlig  bero 
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paa  Lægens  Opfattelse  af  Cirkulæret  af  3fte  Harts  1873,  samt  paa  hans 
Mening  om,  hvor  yidt  han  selv  raader  over  Midlerne,  til  at  forhindre 
Udbredelsen  fra  det  Fokus,  som  han  har  under  Behandling,  uden  at  paa- 
kalde det  Offentliges  Hjælp,  om  han  vil  meddele  Tilfældet  strax ;  er  der 
en  erklæret  Epidemi  saa  er  Forholdet  et  andet. 

Vi  komme  saa  til  at  berøre  og  modificere  Dr.  B.'s  reglementariske 
Forslag : 

ad  A.    Snndhedskollegiet. 

1)  Det  kunde  synes  rigtigt,  at  det  nu  til  Dags  mindre  heldige  Udtryk 
•Barselfeber*  i  Cirkulæret  af  Marts  1873  blev  nærmere  bestemt,  enten 
som  •Barselbetændelse*,  der  er  det  mest  omfattende,  eller  som  aden  af 
Barselbetændelse  følgende  pyæmiske  Feber*  ,  hvorved  Omraadet  ind- 
skrænkedes, men  hvorved  tillige  Grænsen  blev  mere  vilkaarllg. 

2)  Formentlig  vil  Sundhedskollegiet  snart  føle  sig  opfordret  til,  at 
udarbejde  et  nyt  Tillæg  til  Instruktion  af  13teMaj  1871,  og  deri  gaa  ud 
fra,  at  enhver  Fødende  er  at  betragte  i  Annlogi  med  en  Patient,  der 
undergaar  en  blodig  Operation,  og  derfor  med  Hensyn  til  Profylaxis  og, 
hvad  der  kommer  ud  paa  det  Samme,  med  Hensyn  til  Kur  er  at  be- 
handle i  Analogi  med  en  saadan. 

ad  B.    Lægerne. 

1)  Det  er  Lægens  Pligt  i  hvert  Tilfælde,  ogsaa  om  han  mener  ikke 
at  medføre  Smitte  af  nogen  Art,  umiddelbart  før  han  vil  undersøge  eller 
foretage  en  Operation  hos  en  Barselkvinde,  at  rense  og  desinficere  sine 
Hænder,  Arme,  Instrumenter  etc. 

2)  1  Tilfælde  af  (Barsel betændelse  har  Lægen  Ansvaret  for,  at  Ud- 
bredelse fra  det  Fokus,  som'  han  behandler,  ikke  finder  Sted.  Trøster 
han  sig  ikke  til  at  kunne  udføre  Desinfektionen  i  alle  Retninger,  skal 
han  gjennem  Distriktslægen  rekvirere  det  Offentliges  Hjælp. 

3)  Efter  en  saadan  Anmodning  tager  Distriktslægen  alle  fornødne 
Skridt  til  fuldstændig  Desinfektion  paa  offentlig  Regning,  inklusive  en 
Reservejordemoders  eller  Fødselshjælpers  Konstituering. 

ad  C.    Jordemødrene. 

1)  Det  er  Jordemoderens  Pligt  i  hvert  Tilfælde,  ogsaa  om  hun  mener 
ikke  at  medføre  Smitte  af  nogen  Art,  umiddelhart  før  hun  vil  under- 
søge eller  udføre  en  Operation  hos  en  Barsel  kvi  ude,  at  rense  og  desin- 
ficere sine  Arme,  Hænder,  Instrumenter  etc. 

2)  1  Tilfælde  af,  at  .hun  under  sine  daglige  Besøg  hos  Barselkonen 
opdager  noget  Tegn  eller  Tilfælde,  der  lader  Barselbetændelse  befrygte, 
er  det  hendes  Pligt  strax  at  tilkalde  Lægen.  Indtil  denne  kan  komme 
tilstede,  gjentager  hun  Desinfektionen  af  Fødselsvejen  og  de  nærmeste 
Omgivelser. 

3)  Under  Behandlingen  af  en  Barselbetændelse  skal  Jordemoderen 
være  rede  til  at  assistere  Lægen  ved  dagligt  flere  Gange  at  undersøge 
Patienten  og  foretage  Desinfektion  efter  Lægens  Anordning.  Skulde  hun 
derved  nødes  til  at  forsømme  sin  øvrige  Praxls,  kan  hun  af  det  Offent- 
lige forlange  en  Rerservejordemoder  gratis. 

4)  Sundhedskollegiet  vil  gjøre  sit  til  at  JordemoderbestUllngen  bliver 
mere  anset,  ved  selv  at  behandle  Jordemødrene  kollegialt,  og  ved  at  op- 
fordre Lægerne  til  det  samme,  ved  at  foretage  en  grundig  Revision  af 
Betingelserne  for  Optagelse  paa  Skolen  og  ved  at  fordre  bedre  Vilkaar 
for  Jordemødrene,  saa  at  deres  Honorar  væsentlig  forbedres  i  Forhold 
til  det  ved  det  daglige  Tilsyn  af  Barselkonen  og  den  daglige  Desinfektion 
forøgede  Arbejde. 
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5)  Der  bør  sørges  for  et  behørigt  Antal  af  ResenreJ ordemødre. 

Ligesom  Ti  af  Dr.  B/a  Epidemihiatorie  synes  at  se,  at  ét  Tilfælde 
af  saa  kaldet  Barselfeber  lian  danne  Fokus  for  en  hel  Række  af  saadanne, 
og  lige  saa  vist  som  et  Tilfælde  ved  sine  Saarsekreters  Mængde  og  Be- 
skaffenhed kan  befrygtes  at  være  mere  smitsomt  end  et  andet,  lige  saa 
Tist  er  det  formentligt  at  ethvert  zymotlsk  Agens,  der  bringes  i  Berøring 
med  Barselsaarene  kan  foranledige  Barselbetændelse.  Men  jost  derfor 
vil  Beviset  for  Overførelsen  i  det  enkelte  Tilfælde  komme  til  at  glippe, 
og  man  vil  kun  kunne  komme  saa  vidt,  at  man  vil  kunne  paadømme 
Overtrædelsen  af  en  foreskreven  Regel,  derimod  ikke  en  ved  denne 
Overtrædelse  bestemt  paaført  Smitte,  $er  altid  maa  stille  sig  som  noget 
problematisk. 

For  Eiempel:  En  Jordemoder  har  hos  en  Barselkone  anvendt,  i 
Stedet  for  sit  Sølvrør,  et  gammelt  rynket  Gummikateter,  der  før  har 
været  brugt  tU  Patienter  i  Snesevis;  der  opstaar,  uden  anden  tænkelig 
Anledning,  et  fulminant  Tilfælde  af  Barselbetændelse  og  Pyæml,  der 
€nder  dødeligt  —  saa  kan  man  ikke  faa  Jordemoderen  dømt  for  Drab, 
men  han  kan  straffes  for  at  have  handlet  imod  et  bestemt  Forbud  i 
Instruktionen  af  12te  Maj  1871.  Det  synes  derfor  mindre  heldigt,  at  Dr. 
B.  paakalder  almindelig  borgerlig  Straffelovs  i  198  og  207.  Det  Juridiske 
Bevis  kan  Ikke  føres  som  ved  Overførelse  af  en  speciflk  Smitte,  som 
Syfilis,  Kopper  etc. 

Nr.  6  af  Dr.  B.'s  reglementariske  Bestemmelser  for  Jordemødre  lyder 
saaledes:  •  Jordemødrene  bør  altid  og  allevegne  anvende  Antiseptik  til- 
lempet efter  Fødselsforholdenes  Tarv.  Heri  synes  min  ærede  Kollega 
at  ramme  Sømmet  paa  Hovedet.  Skal  Fødselshjælpen  hele  Landet  over 
gjøre  saadanne  Fremskridt  med  Hensyn  til  Sikkerhed  mod  disse  Døds- 
fald, som  Prof.Stadfeldt  har  gjort  for  Fødselsstiftelsens  Vedkommende 
(smig.  Ugeskr.  f.  Læger  3dje  Række  XXII  Bd.  Nr.  15.  16.),  og  som  Viden- 
skaben nu  til  Dags  synes  at  fordre,  saa  bør  Antiseptik  anvendes  ved  hver 
Fødsel,  og  Staten  sørge  for,  at  Midlerne  hertil  ere  tilstede  tfl  enhver 
Tid  over  alty  hvor  de  du  savnes. 


Dei  systoliske  H[j»nielyd  kos  Bøn. 

Efter  A.Jurasz  (Das  systoL  Hirngeråusch  der  Kinder.   Heidelberg  1877). 


I  Aaret  1832  behandlede  J.  Fischer  i  Boston  et  2^f9  Aar 
gaoimelt ,  svageligt  Barn ,  der  led  af  kronisk  HydrocephaluS| 
og  hvis  Hjæmeskal  var  stærkt  udvidet,  saa  at  Fontanelleme 
og  Sømmene  stode  vidt  aabne.  Ved  tilfældigt  at  lægge  Øret 
mod  den  store  Fontanelle,  der  var  stærkt  spændt  og  pulse- 
rende, hørte  hån  til  sin  Forbavselse  en  stærk  blæsende  Lyd, 
der  var  samtidig  med  Pulsen  og  Pulsationen  i  Fontanellen,  og 
i  høj  Grad  lignede  de  Blæselyd,  der  høres  over  Hjærtet  ved 
Klappefejl.  Den  samme  Lyd  hørtes  ogsaa  tydeligt  over 
andre  Steder  af  Kraniet,  var  let  at  skjelne  fra  den  forplan- 
tede Aande-  og  Stemmelyd,  medens  samtidig  AvskuUationen 
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baade  af  HJærtet  og  af  Halspulsaarerne  ikke  frembød  noget 
Abnormt.  —  Barnet  kom  8ig  efterhaanden,  Hovedet  fik  igjen 
sit  normale  Omfang,  Fontanelleroe  og  Sømmene  lukkede  sig^ 
og  efterhaanden  som  Symptomerne  paa  Hydrocepbaluø  tabte 
sig,  aftog  ogsaa  Blæselyden  i  Styrke,  og  tilsidst  tabte  den 
sig  fuldstændigt.  Han  havde  endvidere  Lejlighed  til  at  iagt«- 
tage  denne  Lyd  i  5  andre  Tilfælde  af  Hjærnesygdomrae  bos 
Børn,  og  da  han  aldrig  kunde  konstatere  den  hos  sunde 
Børn,  drog  han  deraf  den  Slutning,  at  den  er  et  patologisk 
Pænomen,  tydende  paa  en  Lidelse  af  Hjærnen. 

Senere  have  baade  Fischer  og  en  Række  andre  For- 
fattere beskjæfliget  sig  med  dette  Spørgsmaal  og  ere  derved 
komne  til  yderst  forskjeilige  Resultater;  medens  Nogle  have 
betragtet  Fænomenet  som  knyttet  til  sygelige  Forandringer 
i  Hjærnen  og  tillagt  det  en  stor  Betydning  i  differentiel- 
diagnostisk Henseende,  have  Andre  opfattet  det  som  et  under 
visse  Forhold  optrædende  fysiologisk  Fænomen  og  frakjendt 
det  al  Betydning  for  Diagnosen  af  sygelige  Tilstande.  Lige- 
ledes har  der  ogsaa  med  Hensyn  til  Lydens  Oprindelse  gjort 
sig  meget  forskjeilige  Meninger  gjældende,  idet  man  snart 
har  betragtet  de  store  Pulsaarer  snart  Hjærnens  store  Sinus 
venosi  som  Dannelsesstedet.  Det  er  disse  forskjeilige  Spørgs- 
maal, som  Forf.  har  underkastet  en  omfattende  Undersøgelse, 
hvis  Resultater  han  fremlægger  i  den  foreliggende  Pjece. 

Den  systoliske  Hjærnelyd  er  altid  intermitterende,  iso- 
kron  med  Pulsen  og  med  Hjærnepulsationerne.  Den  høres 
hyppigst  over  den  store  Fontanelle,  ikke  sjældent  dog  ogsaa 
over  hele  Kraniet,  undertiden  kun  i  Tindingen.  Den  op- 
træder kun  i  en  begrænset  Periode  af  Barnets  Liv,  nemlig 
fra  den  3dje  Maaned  til  det  6te  Aar.  Den  er  aabenbart  ikke 
noget  sygeligt  Fænomen ,  da  den  forekommer  lige  saa 
fuldt  hos  sunde  som  hos  syge  Børn,  og  den  staar  ikke  i 
direkte  Forhold  til  nogen  bestemt  Sygdom  lige  saa  lidt  som 
til  Barnets  Konstitution,  Kjøn,  Bjærneskallens  Beskaffenhed 
eller  dens  Forbeningsgrad.  Navnlig  fremhæver  Fdrf.,  at  den 
ikke  skyldes  Rakitis  eller  Anæmi  eller  nogen  Sygdom  i 
Cirkulationsapparatet.  I  de  fleste,  om  ikke  i  alle  TilfældOi 
i  hvilke  den  optræder,  høres  samtidig  Blæselyd  i  Balspuls- 
aarerne,  og  denne  er  utvivlsomt  af  analog  Natur. 

For  at  afgjøre  Spørgsmaalet  om  Stedet  for  Lydens  Dan- 
nelse har  Forf.  anstillet  en  Række  anatomiske  Undersøgelser 
over  Bjærneskallens  Basis  bos  Børn,  ved  hvilke  det  bar  vist 
sig,  at  der  indenfor  den  Periode,  i  hvilken  Lyden  børes, 
forløber  en  Proces,   som  fuldstændig  kan  forklare  Lydens 
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DftDDelBe.  EfterhaaiideD  nemlig  som  Carotis  int  tiltager  t 
Omfang,  udøver  den  et  Tryk  paa  Væggene  af  Ganalis  caro« 
ticus  og  udvider  derved  denne.  Det  Tryk,  som  Arterien 
Maledes  under  sin  hurtige  Væxt  er  udsat  for  fra  de  omgivende 
Bendeles  Side,  er  Aarsag  til  Lydens  Dannelse,  der  altsaa  er 
et  rent  fysiologisk  Fænomen.  Undertiden  høres  der  i  Tin* 
dingen  en  Blæselyd,  der  udmærker  sig  ved  en  større  Tone- 
højde end  den,  der  hores  over  Pontanellen;  denne  Lyd 
dannes  efter  Forf.'s  Mening  i  Art.  meningea  media,  der  i 
Foramen  spinosum  er  underkastet  de  samme  Betingelser 
som  Carotis  i  sin  Ranal. 

Grunden  til,  at  Lyden  kan  høres  paa  forskjeliige  Steder 
af  Bjærneskallen,  men  næsten  altid  stærkest  over  den  store 
Fontanelle,  ligger  deri,  at  den  forplantes  baade  gjennem 
Knoglerne  og  gjennem  HJæmeroassen;  begge  disse  Elementer 
virke  sammen  over  Pontanellen,  og  derfor  høres  Lyden 
stærkest  her.  For  Rigtigheden  af  denne  Forklaring  taler  det 
ogsaa,  at  andre  Lyd  ligeledes  høres  stærkest  over  Fonta* 
nellen,  og  at  man  paa  trepanerede  Bunde  hører  Aandelyden 
langt  kraftigere  over  den  kunstige  Aabniog  i  Kraniet  end 
paa  andre  Steder.  Naturligvis  er  der  hos  forskjeliige  Indi* 
vider  Forskjel  i  Lydledningsforholdene ,  der  betinge  den 
Styrke,  hvormed  Lyden  høres  paa  hvert  enkelt  Sted. 

Det  bliver  nu  et  yderligere  Spørgsmaal,  hvorfor  Lyden 
ikke  høres  hos  alle  Børn  indenfor  den  Alder,  i  hvilken  den 
overhovedet  optræder.  For  at  afgjore,  om  Lyden  i  Virke- 
ligheden aldrig  optræder  hos  et  Barn,  maa  dette  undersøges 
meget  hyppigt  i  den  paagjældende  Periode,  og  delte  frem- 
byder selvfølgelig  sine  Vanskeligheder.  Men  iøvrlgt  er  der 
jo  fra  et  teoretisk  Standpunkt  intet  til  Binder  for  at  tænke 
sig,  at  Forholdet  mellem  Udvidningeo  af  Kanalen  og  Væxten 
af  Pulsaaren  udvikler  sig  paa  en  saadan  Maade,  at  det  om- 
talte Misforhold  i  flenseende  til  Rummeligheden  aldrig  kom« 
mer  til  at  foreligge,  eller  i  et  hvert  Fald  kun  kommer  til  at 
foreligge  i  en  saa  ringe  Grad,  at  den  derved  dannede  Lyd 
ikke  kan  høres  forplantet  op  til  Pontanellen.  Det  analoge 
Ræsonnement  lader  sig  ogsaa  anvende  for  d«  Tilfældes  Ved- 
kommende, hvor  Lyden  kun  høres  meget  svagt. 

Forholder  det  sig  nu  saaledes  med  Lydens  Oprindelse, 
er  det  indlysende,  at  dens  Tilstedeværelse  ikke  har  den  Be- 
tydning i  diagnostisk  Henseende,  som  man  tidligere  tillagde 
den.  Ganske  sikkert  kan  den  forandres  eller  endog  tabe  sig 
fuldstændigt  under  Forløbet  af  patologiske  Processer,  men 
det  er  da  ikke  en  umiddelbar  Virkning  af  disse,  de  kunne 
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kun  paavirke  Lyden  yed  at  fremkalde  Forandringer  i  deo 
regelmæssige  Udvikling,  som  den  skylder  sin  Oprindelse. 
Den  gamle  Strid  om  Lydens  Betydning  som  differentiel- 
diagnostisk  Tegn  ved  Diagnosen  mellem  en  Hydrocephalus 
og  en  Hypertrofl  af  BJærnen  (Rakitis)  hviler  derfor  paa  urig- 
tige Forudsætninger.  At  den  ikke  skulde  høres  ved  Bydro- 
cepbalus  er  allerede  tilstrækkelig  modbevist,  den  høres  kun 
sjældnere  her,  fordi  selve  Sygdommen  betinger  en  Bindring 
for  Cirkulationen  i  BJærnens  Kar  og  for  Bjærneskallens  Ud* 
vikling,  ligesom  ogsaa  Vandansamlingen  og  den  løse  For- 
bindelse mellem  fljærneskallens  Ben  er  et  Moment,  som 
hindrer  Ledningen  af  Lyden.  Ved  Bjærnebyperlrofi  derimod, 
hvor  Blodtilslrømningen  tit  Bjærneu  er  langt  livligere,  og 
hvor  Lyden  ledes  lettere  gjennem  det  fastere  Bjærnevæv, 
vil  den  naturligvis  baade  lettere  og  hyppigere  kunne  høres. 
Af  lignende  Grunde  vil  det  ogsaa  kunne  forstaas^  at  Lyden 
høres  tydeligere  og  kraftigere  ved  akut  Bjærnehyperæmi  og 
i  Begyndelsesstadiet  af  Meningitis  basilaris.  Det  synes  ogsaa 
efter  Forf.*s  Iagttagelser,  som  om  den  anæmiske  Blodblan- 
ding, der  jo  i  det  Bele  begunstiger  Dannelsen  af  Blæselyd 
i  •  Girkulationsapparatet ,  ogsaa  gjør  den  systoliske  Bjærnelyd 
stærkere. 


K«rresp«i4M€e« 


M  et  Brev,  som  Red.  har  modtaget  fra  eo  Kollega  I  Nordamerika, 
hidsætte  vi  nogle  Eokeltheder,  som  turde  frembyde  Interesse  for  vore 
Læsere. 

I  et  Hæfte  af  Kings  Coanty  Medical  Society's  Proceedings  (Maj  1877), 
meddeler  Or.  Leary  en  meget  interessant  Belladonnaforgiftning. 
En  28-aarig  rask  Staldkarl  slugte  af  Kaadhed  en  Pille  indeholdende 
2  Gram  af  Extractum  Belladonnæ  (sic!),  som  han  plejede  at  give  de  af 
cerebro-spinal  Meningitis  angrebne  Heste,  som  han  passede.  Han  kom 
først  under  Behandling  3  Timer  senere.  Hovedsymptomerne  vare  Hoved- 
pine, Svaghed  1  Benene,  Tørhed  i  Halsen,  Tryk  for  Brystet,  Delirium, 
Goma,  Puls  hurtig  det  første  Døgn  (120 — 100),  langsom  de  følgende  sex 
(58—45),  langsomt  Aandedræt  (ned  Ul  6Vs),  lidt  forøget  Temperatur 
(39^),  stærkt  udvidet  Pupil,  vanskelig  eller  umulig  Synkning,  mæs- 
lingelignende  Udslet  med  nogle  Vesikier  omkring  Mund  og  Næse  og 
Forstoppelse.  Behandlingen  bestod  I  subkutan  Injektion  af  svovlsur 
Morfin  (12  Genllgram  til  4  Gram  Vandj,  først  6  Centlgram  af  Saltet,  en 
Time  senere  samme  Dosis ,  de  følgende  to  Timer  respektive  2  og 
4  Centlgram  og  en  Time  senere  atter  6  Centlgram,  i  Alt  24  Centigram 
1  Løbet  af  4  Timer.      De  følgende  Dage  fik  han  forskiellige  Aflérlngs- 
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midler.  Ugedagen  efter  den  Dag,  da  haD  slagte  2  Gram  BelladoDna- 
eitrakt,  tar  han  helbredet. 

I  Aprifbæftet  af  samme  Tidsskrift  findes  en  Meddelelse,  der  er  af 
fysiologisk  og  obstetricisk  Interesse.  En  svanger  Kone  som  var  ftlden 
od  af  Vinduet  i  8dje  Etage  balvtredje  Maaned  forinden  og  var  bleyen 
parapleglsk  som  Følge  af  Brud  af  Ilte  BrysthTirvel,  fødte  et  fnldt- 
baarent  Barn  alene  ved  Uterinkontraktloner.  Det  yII  erindres, 
at  Lange  for  nogen  Tid  stden  meddelte  et  lignende  Tilfælde  af  Birke- 
rod; men  det  var  ikke  aldeles  rent,  da  B.  for  at  fremskynde  Fødselen 
havde  brugt  Tangen.  1  dette  TUfnlde,  beskreret  af  Dr.  Fri  tb  Yod 
Fiatbush  Hospital  (Brooklyns  Kommunehospital),  tilendebragtes  Fødslen 
udelukkende  ved  Naturens  Hjølp.  Bugmuskierne  vare  aldeles  uvirk- 
somme, og  Pt  havde  Ikke  ringeste  Fornemmelse  af,  at  han  fødte,  før 
hun  hørte  Barnet  skrige. 

American  Journal  of  the  Medical  Sciences  har  i  Anledning 
af  Gentennlet  indeholdt  interessante  Oversigter  over  de  Forenede 
Staters  Bidrag  til  Lsgevldenskaben  1  det  forløbne  Aar- 
bundrede,  blandt  hvilke  den  af  Gaillard  Thomas  om  Obstetrik  og 
Gynækologi  særlig  har  tiltrukket  sig  Brevskriverens  Opmærksomhed. 
Selv  |om  man  véd  nogenlunde  Besked,  siger  han,  finder  man  dog  her 
nye  Vidnesbyrd  om,  hvor  meget  denne  Gren  af  Videnskaben  skylder 
Anerlka.  Jeg  vil  exempelvls  kan  meddele  følgende  lille  Passas  om 
Ovariotomi. 

■  •Indtil  1858,  siger  en  Ovarlotomiker  i  Storbritta n len,  der  er  lige 
bekjendt  for  sin  personlige  Hæderlighed  og  for  sin  Duelighed  og  sit 
Held  som  Operator,  og  som  skriver  i  Aaret  1873  (Keith.  Brit.  Med. 
Joum.  Dec  20.  p.  739),  kunde  Jeg  ikke  finde  noget  som  helst  noget 
Steds  egoet  til  at  opmuntre  En,  men  alt  til  at  afskrække  En  fra  at  prøve 
Ovariotomi.  Denne  Operation  exlsterede  ligefrem  ikke  som  saadan  noget 
Steds. •  Dette  var  en  Vildfarelse.  Ovariotomi  fandtes  siden  siden  1809 
et  Sted,  nemlig  i  det  Land,  I  hvilket  Mc.  Do  well  havde  ndført  tretten 
Operationer,  otte  Gange  med  uomtvistet  heldigt  Udfald,  før  1880;  W.  L. 
Atlee  Qorten  Operationer  før  1851;  J.  L.  Atlee  dobbelt  Ovariotomi 
1843;  og  hvor  mere  end  fem  og  tyve  andre  Kirurger  havde  borttaget 
Ovariesvulster  eo  ^ler  flere  Gange  hver  førend  det  Aar,  1  hvilket  denne 
udmærkede  Kritiker  begyndte  at  opdage,  hvor  Operationen  var  henne. 
Det  [eneste  besynderlige  ved  denne  Sag  er,  at  en  saa  vigtig  Operation  i 
næsten  et  halvt  Aarhnndrede  kande  sl^ale  sit  uhyre  Omfang  for  en  saa 
skarp  Iagttagers  Blik,  og  det  i  et  Land,  der  er  overfyldt  med  medicinske 
Tidsskrifter  og  blandt  et  Folk,  der  ikke  er  tilbøjeligt  til  at  sætto  sit  Lys 
under  en  Skjæppe.* 

I  sidste  Møde  af  Obstetrlcal  Soclety  viste  Noeggerath,  hvorledes 
han  ved  Svolsters  Behandling  forbinder  Elektrolyse  med  Gal'* 
vanokavstik,  en  Opfindelse,  der  synes  at  vare  af  allerstørste  Betyd- 
ning. Den  almindelige  galvanokavstiske  Kniv  kan  kun  virke  lidet  1 
Dybden,  da  den  afkøles  af  Vævene  eller  bøjes  mod  den  Skorpe  den  selv 
frembringer.  Noeggerath  tager  derimod  et  Par  e.  5  Tommer  lange 
PlaUnnaale,  forbinder  dem  med  et  almindeligt  konstant  BatUrl,  lader  ea 
svag  Strøm  (et  Par  Elementer  af  Stohrers  Apparat)  gaa  {Igjennem  og 
kan  nu  føre  Naalene  flere  Tommer  dybt  Ind.  Naar  de  ere  oaaede  tU  det 
Sted,  ban  ønsker  at  galvanokavterlsere ,  arbejder  han  med  Naalene  1  det 
ved  Elektrolysen  blødgjorte  Væv,  Indtil  de  berøre  hinanden.  Derefter 
tager  han  Traadene  bort  tn  dette  Batteri  og  bringer  dem  i  Forbindelse 
med  By r aes  galvanokavstiake,  el  nydeligt  lille,  særdeles  kraftigt  lastm* 

Vføikr.  f.  Laier.  3.  R.  24.  Bd.  Rr.  4.  2 


68 


ment,  og  brænder.  Brændingen  Qsmer  sig  kon  ganske  lidt  fra  Natlene, 
saa  at  man  kan  arbejde  særdeles  fint  med  dette  Apparat.  Han  bar  brugt 
det  yed  Cancer  i  Septum  rectovaglnale  og  i  Cervix  uterl,  hvor  Ampnta- 
tion  kun  havde  formaaet  at  Qærne  en  Del  af  Svulsten.  Paa  Stedet  viste 
ban  Virkningen  paa  et  Stykke  Kjed,  og  Enhver  saa,  hvor  fortrinlig  Me- 
toden er. 


Dei  Kj^bealitvB-Nwibjfflludske  Lægekredsforeiiags 

■øde  dei  ISde  JvIL 


Efter  al  Dr.  Iversen  var  valgt  til  Dirigent,  gjorde  For- 
manden en  Meddelelse  angaaende  de  Æoiner,  som  ville 
komme  til  Forhandling  paa  den  almindelige  danske  Læge- 
forenings forestaaende  Møde  i  Eallundborg,  og  hans  Forslag 
vedrørende  nogle  Punkter  af  disse  vedtoges. 

Dr.  J.  Petersen  indledede  derpaa  Diskussionen  om 
Lægernes  Enkekasse.  Ban  fandt  det  fuldkomment  rigtigt  at 
bringe  denne  Sag  frem  paa  ny  her;  thi  det  gjaldt  om  at 
vedligeholde  Opmærksomheden  for  den,  ligesom  vore  Hjælpe- 
foreninger  i  det  Hele  burde  gjøres  til  Gjenstand  for  For- 
handling ved  Lægemøder  langt  mere,  end  hidtil  var  sket. 
Forøvrigt  kunde  han  for  Øjeblikket  ikke  give  Kredsforeningen 
nogen  fyldig  Meddelelse  om  Sagens  Gang.  Udvalget  havde 
underkastet  Spørgsmaalet  en  foreløbig  Forhandling,  hvis  vig- 
tigste praktiske  Resultat  var  en  Henvendelse  til  Direktionen 
for  Livrenteanstalten  af  1871.  Udvalget  anmodede  Direk- 
tionen om  en  Betænkning  over  Enkekassens  Bæreevne;  særlig 
havde  man  spurgt  om,  hvad  Direktionen  mente  om  det 
fremkomne  Forslag  at  lade  en  Del  af  Kontingenterne  tilflyde 
Pensionerne,  man  havde  iøvrigt  udtalt  Ønsket  om  at  faa  et 
godt  Raad  om  Kassen  i  Almindelighed.  Noget  statistisk 
Materiale  som  Grundlag  for  Bedømmelsen  havde  Udvalget 
samlet  og  indsendt  med  sin  Skrivelse,  men  det  var  util- 
strækkeligt, og  det  var  nødvendigt  at  give  Direktionen  videre 
Oplysninger.  Disse  maatte  det  tage  Tid  at  faa  indsamlet;  i 
Kassens  Protokoller  forelaa  der  nemlig,  navnlig  fra  ældre 
Tid  kun  meget  mangelfulde  statistiske  Data.  Udvalget  maatte 
nu  afvente  Direktionens  Svar.  Dernæst  var  der  indkommet 
til  Udvalgets  Betænkning  to  Forslag  til  Dannelsen  af  en  ny 
Understøttelsesforening  for  Lægeenker,  uafhængig  af  Enke- 
kassen; det  ene  Forslag  vilde  dog  holde  den  nye  Forening 
i  temmelig  nær  Forbindelse  med  Enkekassen,  saaledes  under 
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den  åamme  Bestyrelse,  medens  det  andet  vilde  stile  den  al- 
deles uafhængig  deraf.  Om  disse  Forslag  havde  Udvalget 
ikke  endnn  kunnet  udtale  sig,  da  det  først  vilde  afvente 
Svar  fra  Livrenteanstalten.  Taleren  kunde  ikke  for  Øjeblikket 
give  yderligere  Meddelelser  om  Forhandlingerne  i  Udvalget. 
Han  skulde  i  Dag  kun,  endnu  med  al  Reservation,  antyde 
sin  rent  personlige  og  foreløbige  Mening  om  Sagen,  navnlig 
med  Hensyn  til  de  indkomne  Forslag  om  en  Understøttelses- 
kasse.  Han  vilde  henvise  til  en  vistnok  meget  træffende 
Udtalelse  af  Dr.  Hornemann  paa  Enkekassens  sidste  Ge- 
neralforsamling, nemlig  den,  at  Kassens  Uheld  vistnok  var 
begrundet  deri,  at  den  efter  fra  først  af  at  være  en  Under- 
støttelseskasse  derefter  lidt  efter  lidt  stræbte  at  blive  en 
Livrentekasse,  saaledes  at  den  egentlig  aldrig  tilfulde  var 
blevet  hverken  det  ene  eller  det  andet.  Taleren  frygtede 
for,  at  jo  mere  den  nu  søgte  at  nærme  sig  Livrenteprin- 
cipet,  desto  mindre  tilfredsstillende  vilde  den  blive,  ligesom 
ogsaa  Ordlyden  af  det  Udvalget  overdragne  Mandat  og  de 
to  indkomne  Forslag  om  en  Understøttelseskasse  klart  vid- 
nede om,  at  det  netop  var  dertil.  Lægestanden  følte  Trang, 
og  ikke  til  at  vedligeholde  en  lille,  særlig  mangelfuld  Liv- 
rentekasse. Navnlig  lige  over  for  disse  Porslag  og  Udval- 
gets nævnte  Mandat  forekom  der  Taleren  at  være  Anledning 
til  nøje  at  overveje,  om  man  ikke,  førend  man  dannede 
endnu  flere  nye  tvivlsomme  Lægehjælpeforeninger,  der  i 
ethvert  Falcf  let  vilde  kunne  virke  hæmmende  paa  de  ældre, 
kunde  imødekomme  Tidens  Trang  ved  at  føre  den  bestaaende 
Enkekasse  i  det  mindste  lidt  tilbage  til  Uhderstøtteisesprin- 
sipet,  altsaa  til  at  lade  Pensionernes  Størrelse  ikke  bestem« 
mes  alene  af  saadanne  fastslaaede  Livrenteregler  som  i  Enke- 
kassens nuværende  Love;  men  ogsaa  af  Hensynet  til  de  resp. 
Enkers  forskjellige  Forhold  og  Kaar.  Det  Forslag,  som  Ta- 
leren ogsaa  havde  støttet,  om  at  lade  i  det  mindste  en  Del 
af  Kontingenterne  komme  Pensionerne  direkte  tri  Gode,  havde 
man  maaske  ikke  ganske  uden  Grund  fundet  Betænkeligheder 
ved  lige  over  for  Bestemmelserne  i  de  nuværende  Love.  Men 
saa  snart  man  blot  vilde  Qærne  sig  saa  vidt  fra  disse,  at 
man  lod  Fordelingen  af  Kontingentbeløbet  ske  paa  en  friere 
Maade  efter  Bestyrelsens  og  eventuelle  lokale  Repræsen- 
tanters bedste  Skjøn,  svandt  de  fremhævede  Betænkeligheder 
bort.  Man  kunde  da  lade  Kapitalfondets  Renter  fremdeles 
fordeles  efter  de  hidtil  gjældende  faste  Regler  og  blot  træffe 
en  lidt  friere  Ordning  efter  Understøttelsesprincipet  med  det 
disponible  Kontingensbidrag.     Dette  vilde  altsaa  ingenlunde 
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vere  en  radikal  Ravolutioo  i  EokekasBeo,  men  derimod  en 
KeaktiOD,  en  Tilbagevenden  til  Kaesena  oprindelige  Formaal 
uden  dog  indgribende  at  bryde  med  den  senere  Tids  Od- 
vikling.  En  eaadan  Modifikation  vilde  ikke  kunne  medfcire 
anden  Ulempe  end  i  værste  Tilfælde  maaske  den,  at  nogle 
af  de  velhavende  Lægeenker  vilde  kunne  faa  lidt  —  men 
meget  lidt  —  mindre  end  efter  den  nugjældende  Ordning, 
hvor  Kapitalfondet  jo  voxer  ved  Tillæg  af  hele  det  aarlige 
Kontingentbeløb.  Denne  Ulempe  vilde  dog  vist  i  Virkelig- 
heden nevtraliseres  ved  den  foreslaaede  Fordeling  af  Kon«- 
tingentbelebet  paa  Pensionerne  i  Forbindelse  med  den  slørre 
Tilgang  af  nye  og  yngre  Medlemmer,  som  den  nuværende 
Enkekasse  umulig  kunde  faa,  men  som  vilde  resultere  af 
den  antydede  Ændring  i  Bestemmelserne.  Men  I  ethvert 
Tilfælde  vilde  da  ogsaa  herved  de  Enker,  der  ved  de  nu- 
gjældende Hegler  blive  meget  stedmoderligt  behandlede  og 
de  mere  trængende  Enker  —  de,  som  Kassens  Stiftere  netop 
tænkte  særligt  paa,  og  som  Alle  bør  tænke  særligt  paa  — 
kunne  faa  betydelig  Mere  end  nu. 

Skjøndt  det  her  Antydede  kun  var  Talerens  foreløbige 
og  rent  personlige  Mening,  som  ogsaa  godt  kunde  modifi- 
ceres under  Sagens  videre  Gang  og  navnlig  ved  Livrente- 
diriktionens' Betænkning,  havde  han  dog  ikke  villet  tilbage- 
holde disse  Bemærkninger  i  det  Uaab,  at  de  dog  indeholdt 
Noget,  der  kunde  være  videre  Overvejelse  værd  ikke  alene 
af  de  Kolleger,  han  bar  talt  til,  men  ogsaa  af  andre,  som 
bleve  be^jendte  dermed.  Ved  den  paatænkte  Forhandling 
ved  Lægemødet  i  Kallundborg  haabede  han,  at  der  skulde 
foreligge  fyldige  Udtalelser  fra  selve  Udvalget.  Som  ogsaa 
tidligere  fremhævet,  maaite  Forhandlingen  her  helst  ske  i 
Form  af  en  extraordinær  Generalforsamling  i  Enkekassen. 
Der  var  rigtignok  rejst  Betænkeligheder  mod  Afholdelsen  af 
en  saadan  udenfor  Kjøbenhavn,  men  nogen  afgjørende  Hin- 
dring derfor  var  der  næppe,  og  Taleren  ansaa  det  derfor 
for  tiiraadeligt  snarest  muligt  at  foranstalte  de  fornødne 
Skridt  til  at  forlange  en  saadan  Generalforsamling  afholdt. 

Ban  fremlagde  dernæst  følgende  Begjæring  til  Eqke- 
kassens  Bestyrelse. 

1  Henhold  til  i  9  1  Lovene  for  de  danske  Lægers  Enke-  og  Børne- 
torsørgelseskuse  UUade  undertegnede  Interessenter  i  navnte  Kasse  sig 
for  den  ærede  Bestyrelse  at  fremsætte  Begjæring  om  Afholdelsen  af  en 
extraordinær  Generalforsamling  t|1  at  forhån  die  de  Forslag,  der  frem- 
komme fta  det  paa  sidste  ordinære  Generalforsamling  nedsatte  Udvalg, 
•em  de  Grandsestninger  hvorefter  og  Midler  hvorved  der  gjennem  Eoke- 
kassen  han  Ulv^bringes  rigeligere  Understøttelser  tU  Lægemes  Enker, 
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eod  de,  der  nu  ydes«.  1  OvereuAstemmelse  med  el  paa  aldete  Geperal- 
forsamling  af  flere  Medlemmer  udtalt  Ønske  og  for  at  kunne  være  sikker 
paa  talrfge  Interessenters  Nærværelse  fra  de  forskjellige  Landsdele  til 
Forhandling  af  denne  for  Enkekassen  saa  vigtige  Sag,  anmode  vi  den 
årede  Bestyrelse  om  at  indvarsle  den  extraordloare  Generalforsamling 
til  A  afholdes  i  Kallondborg  djBn  23de  eller  24de  Avgust,  i  hvilke  ^o 
Dage  et  stort  Aotal  Læger  ville  være  samlede  her  til  den  almindelige 
danske  Lægeforenings  Høde*j. 

Dr.  Budde  fandt  det  ubeDsigtsmæssigt  ti  søge  at  foreae 
to  eaa  forskjellige  Principer,  UnderstetteUeeprincipei  og  For- 
sikriDgapriDcipet,  i  éa  og  samme  Institution.  Giennem- 
førelsen  af  hver  enkelt  af  disse  Priociper  kræTode  forskjel- 
lige Bensyn,  der  vanskeligt  kunde  forenes  i  den  samme 
Række  Bestemmelser  under  en  rationel  Form.  Var  Enke- 
kassen end  fra  først  af  oprettet  som  en  Understattelseskasse, 
havde  den  dog  i  Tidernes  Løb  mere  og  mere  udviklet  sig 
som  en  Forsikriogsinslitution;  at  bringe  denne  Udvikling  ind 
i  et  rationelt  Spor  var  altsaa  ikke  at  bryde  med  nogen  Tra- 
dition. Grunden  til,  at  den  i  de  senere  Tider  havde  mødt 
saa  ringe  Tilslutning  blandt  Lægestanden,  var  netop,  at  den 
bød  for  ringe  Chancer  i  Forhold  til  Indsknddenes  Størreise ; 
vilde  man  skaffe  den  Fremgang  paa  ny,  vilde  Opgaven  netop 
være  den  at  hæve  dette  Misforhold.  Det  væsentligste  Middel 
hertil  var  at  standse  den  ubetimelige  og  ikke  i  Forholdenes 
Natur  begrundede  Forøgelse  af  Kapitalfondet  ved  at  fbrdele 
Kontingenterne  paa  Pensionerne,  og  de  Farer  for  Kassens 
Existens,  som  man  havde  villet  finde  i  en  saadan  Foraodriog 
af  Lovene,  kunde  Taleren,  saaledes  som  ban  tidligere  havde 
haft  Lejlighed  til  at  udvikle,  ikke  se.  Derimod  var  Taleran 
overbevist  om,  at  Indblandelsen  af  Dnderstøttelsesprincipet  i 
Enkekassens  Love  kun  vilde  bidrage  til  yderligere  at  for- 
mindske Interessenternes  Antal.  Det  skulde  dermed  ikke 
være  sagt,  at  Lægestanden  ikke  omfattede  Understøttelses« 
spørgsmaalet  med  al  den  Varme,  det  fortjener,  den  havde 
tit  og  ofte  nok  i  Gjerningen  bevidst  det  Modsalte,  men  det 
var  kun  Sammenblandingen  af  to  inkommensurable  Principer, 
man  havde  imod.  Det  var  ikke  Talerens  Mening,  at  Enke- 
kassen skulde  skyde  Understøttelsesspørgsmaalet  helt  Ara  sig, 
tværtimod  fandt  ban  det  rimeligt,  at  den  efter  Evn«,  og  saa 
vidt  de  gjældende  Love  hjemlede  det,   støttede  denne  Sag, 


*)  Efter  Dr.  Petersens  Ønske  er  denne  Begjærtng  fremlagt  i  Reitzers 
BegtiaDdei,  hvor  de  Interessenter  i  Enkekassen,  som  dele  Ønsket 
om  Afholdelsen  af  en  saadan  extraordinær  Generalforsamling  bedes 
undertegne  den  snarest  muligt.  Red. 
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men  det  burde  Bke  med  en  forud  bestemt  Størrelse,  saa  at 
iDteresseDterues  Gbaacor  ikke  paavirkedes  deraf  i  veilende 
Grad.  Det  ligger  i  Sagens  Natur,  at  Enhver  til  en  vis  Grad 
vil  have  Bestemmelsesret  over,  hvad  han  giver  som  Gave, 
alt  efter  hans  vexJende  Evne.  Taleren  fandt  derfor  Opret- 
telsen af  en  ny  (Jnderstøttelseskasse ,  som  der  i  disse  Dage 
netop  var  udgaaet  indbydelse  til,  hejst  betimelig  i  og  for 
sig,  men  ubetimelig  med  Hensyn  til  Tidspunktet,  for  saa 
vidt  man  burde  have  afventet  den  endelige  Ordning  af  Enke- 
kassens Forhold  og  søgt  at  faa  den  Støtte,  som  det  var 
muligt  at  erholde  fra  denne  Side. 

Dr.  Petersen  replicerede  og  hævdede  sine  i  Indled- 
ningsforedraget fremsatte  Anskuelser. 

Blandt  de  kasuistiske  Meddelelser  refererede  Distrikts- 
læge Willemoes  følgende  Tilfælde: 

Ed  Afbyggen  Kone  ved  SlaDgerap,  som  tidligere  havde  født  S  Bern, 
var  naaet  o?er  Syangerskabets  7de  Maaned,  da  huD  den  12te  Juni  om 
Formiddagen  mærkede,  at  Fødslen  forestod,  hvorfor  hun  tilkaldte  et  Par 
Nabokoner  til  Assistance  og  sendte  Bud  efter  Jordemoderen ,  som  imidlertid 
Ikke  kunde  komme  strax,  da  hun  boede  noget  fra  Stedet.  Kl.  2V«  fødtes  nu 
det  første  Barn,  efter  Sigende  i  IssesUlling,  og  strax  efter  afgik  atter 
Fostervand,  hvorefter  fulgte  det  andet  Barns  Fødsel,  ogsaa  i  IssesUlling. 
De  erfarne  Koner  underbandt  nu  Navlestrængene  og  ventede  paa  Fødslen 
af  Efterbyrden,  men  i  Stedet  for  dtnne  afgik  V«  Time  efter  atter  Foster- 
vand, og  tredje  Barn  skød  sig  frem,  hvorpaa  umiddelbart  efter  fulgte  Af- 
gang af  Fostervand  og  Qerde  Barns  Fødsel.  Efter  Moderens  Mening 
fødtes  alle  Børnene  1  IssesUlling;  samtidig  med  det  sidste  Barn  fødtes 
Moderkagen.  Paa  de  to  sidste  Børn  blev  Navlesnoren  forst  underbundet 
efter  nogen  Tids  Forløb,  da  Jordemoderen  yar  kommen  tilstede;  disse 
to  Børn  gave  Ikke  tydelige  Livstegn  fra  sig,  medens  de  to  først  fødte 
levede  en  Time.  Hele  Fødslen  varede  næppe  en  Time  Alle  Børnene, 
der  vare  af  Mandkjøn,  vejede  tilsammen  6 — 7  Pund,  og  hvert  Barn  maalte 
omtr.  35  Centimeter.  Sømmene  mellem  Hovedets  Ben  vare  brede  og 
Baghovedbenet  adslLlIt  I  flere  Stykker.  Ørerne  vare  temmelig  fast  kli- 
strede til  Hovedet  yed  Vernix  caseosa,  og  Neglenes  Rande  vare  frie. 
Testiklerne  vare  Ikke  1  Pungen.  Fødslen  af  disse  Firlinger  opfattede  Ta- 
leren som  en  dobbelt  Tviilingfødsel,  idet  der  forløb  et  Tidsrum  af  */«  Time 
mellem  Fødslen  af  hvert  Par  TvUllnger,  der  fødtes  umiddelbart  efter 
hinanden. 


Yskaaee.  Posten  som  Lægekandidat  ved  gi.  Kjøbenhavns  Amts  Syge- 
Daåre-  og  Arbejdsanstalt  bliver  ledig  den  1ste  September  d.  A.  Antagel- 
sen sker  for  Va  Aar,  men  kan  fornyes  for  det  næste  halve  Aar. 

Med  Posten  er  forbunden  fri  Bolig  paa  Anstalten  med  Belysning  og 
Varme,  samt  Kost  og  Opvartning. 

Ansøgninger  om  denne  Post,  stilede  til  Anstaltens  Direktion,  ind- 
leveres inden  den  Iste  Avgust  paa  Anstaltens  Kontor,  Ryesgade  Nr.  3 
paa  Nørrebro. 
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WmbtiøIm.   Under  9de  Joll  er  KommoDelæge  1  KJøbenhaTD»  Dr.  med. 
H.  HirschspraDg  allero.  ndnavot  til  Professor. 

BsdslU^«    Den  16de  ds.  dede  Dr.  med.  H.  K.  Marcher/ henied  81 
Aar  gi.,  I  KjøbenbaTn.        ..^^_^.________ 

Bettelse.     S.  83  nederste  Linie  i  forrige  Momer  i  Dr.  Petersens 
BreT  siaar  tlitterært«  læs:  Litterære. 


Oferslgt  erer  SygdtMne,  DtdslkM  tg  Fsdsler  I  UsbeahaTo, 

Fra  KJøbenbayns  pralLt  Læger  er  1  Ugen  4de' 10de  Juli  anmeldt 
664  Sygdumstilfælde,  hToriblaodt  523  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  •,  Skaalkopper  10»  Mæslinger  •,  Skarlagensfeber  t2»  ondartet 
Halssyge  1,  Stnibeboste  1,  Klgbosto  34,  Paaresyge  9,  gastr.  Feber  24, 
tyf.  Feber  4,  exantematisk  Tyfos  >,  Blodgang  3,  asiatisk  K«lera  % 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  155,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  20, 
Barselfeber  1,  ondartet Saarfeber  1 ,  Koldfeber 4,  Brystkatarr  99,  Grlppell, 
Longebetændelse  22,  Halsbetændelse  67,  akut  Ledderevmatlsme  26,  andre 
Farsoter  13  (ØJenbet  3,  Zona  I,  Fumnkler  2,  Erytem  2  S^Jørbng  4  og 
Rødllnger  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  80,  Tenerisk  Saar  27,  erhferret 
Syfilis  19,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  6,  Drankergalskab  4  og  Brændevins« 
sygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  do  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Rosenboiiggade,  Toldbodfej  og 
Teglgaardstræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  82.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  16- 
(Skarlagensfeber  1,  Kighoste  2,  tyf.  Feber  3,  indeni.  Kolera  og  aknt 
Diarré  10);  konstitutionelle  Sygdomme  20  (LungesYlndsot  10); 
Yoidsomme  Dødsaarsager  1  (SeWmord);  Dannelsesfejl  6;  lo- 
kale Organsygdomme  27;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  1;  andre 
hyppige  Dødsaarsager  11  (Tæring  hos  Smaabørn  8). 

LoYondefødte  ere  151  (80  Drenge,  71  Piger);  Dødfødte  8. 

Den  forløbne  Uge  har  Tæret  forholdsvis  kølig,  med  friske  syd- 
vestlige og  vestlige  Vinde,  tør  Luft,  men  dog  hyppige  Regnbyger. 

1  Følge  de  ogentllge  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  44,  Mæslinger  45,  Skarlagensfeber  24,  Difteritis  og 
Kroup  15.  tyf.  Feber  og  Tyfus  26;  i  Liverpool  af  Kopper  h;  i  Kristlania 
af  Difteritis  og  Kroup  I ;  1  Stokholm  af  Kopper  1,  Mæslinger  1,  Skar- 
lagensfeber 4;  i  St  Petersborg  af  Kopper  4,  Mæslinger  15,  Skarlagens- 
feber 7,  Difteritis  og  Kroup  14,  tyf.  Feber  23,  exant  Tyfus  8;  i  Kønigs- 
berg  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  4,  exant.  Tyfus  1 ;  i  Danxlg 
af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  1 ;  i  Hamborg  af  MæsUnger  3, 
Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  1 ;  I  Berlin  af  Mæslinger  3 ,  Skar- 
lagensfeber 11,  Difteritis  og  Kroup  14,  tyf.  Feber  7,  Dysenteri  12;  1 
Bryssel  af  Kopper  3,  tyf.  Feber  1;  1  Paris  af  Kopper  2,  Mæslinger  12, 
Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  39,  [tyf.  Feber  5;  i  Wien  af  Kop- 
per 12,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  12,  tyf. 
Feber  3,  Dysenteri  2;  i  Rom  af  Kopper  1,  Skariagensfeber  3,  Difteritis 
og  Kroup  6;  1  Alexandria  af  Kopper  2,  Dysenteri  3;  i  Ny- York  af  Kopper  2, 
Mæslinger  8,  Skarlagensfeber  25,  Difteritis  og  Kroup  15;  1  Kalkutta  af 
•Feber*  53;  i  Bombay  af  Kopper  19,  asistisk  Kolera  122. 
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Bekjendtgjørelser. 


Det  Wt  atariMlaligt  dwiskt  LøgMttle 

vil  blife  afholdt  i  KallUDdborg  Torsdag  den  23de  og  Fredag 
den  24de  Avgast  ferstkommende.  Til  ForhaDdllng  paa  Mødet 
er  ansat  felgende  Sager: 

1 .  Sygekasse-Spørgsmaalet. 

2.  Sundhedsvedtægter  og  Sundhedspoliti  paa  Landet. 

3.  Fortsat  Udgivelse  af  Medicinal-Lovgivningen. 

4.  Forpligtelse  for  Apotekerne  til  at  have  Isbeholdere. 

5.  Landlægernes  Distributionsret. 


6.   Lægernes  Enkekasse. 

Da  det  vil  blive  nødvendigt  at  skaffe  privat  Logis  i 
Kallundborg  til  nogle  af  Deltagerne  i  Mødet^  anmodes  d*Brr. 
Læger,  der  ønske  at  deltage,  om  at  melde  dette  til  under- 
tegnede Formand  inden  den  Iste  Avgust. 

SiDdflsyge-Asylet  ved  Aarhus,  den  12t6  Joli  1877, 

B.  Holm, 

Formand  for  den  almindelige  danske  Lægeforening. 


Landpraxis. 


En  Landpraxis,  som  indbringer  c.  4000  Rr.  aarligt,  kan 
paa  Grund  af  Familieforhold  afstaas  strax.    Der  er  udmærket' 
Bolig  og  Bave.     Man  henvende  sig  til  Dr.  med.  Bud  de, 
Vesterbrogade  37,  Kjøbenbavn. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
PeliUinie. 


1  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Redaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
åsto  Sal. 

BUic«  LiRM  Stfftrrfcfcert.    C.  A.  K«Uielt  Pørltr« 


q«h«ihara.  ■.  M.  JiU  vm. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3*«  Række  XXIV.  Nr.  5.  6. 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 


Indhold:  IjlMJiiikB  BtCngtuH«.  Inc«  af  gmttiit  rid  kkaiAiiign  af  »jflis.  Ob 
lafUbyniiéprfjtaiigff  114«  IM«  ata  KM  md  Imm  tf  iagjiéaliflMUfiwie  af 
im  fjtmmb  C^jwiii^e«.  Siapal  Hjpntnfi  af  laidJana  hu  Ban.  laini^« 
toca.  UiianUttelieifanBiBfM  far  dauka  Ugara  tiMfaada  hkir  ag  faraidralau 
Ban.  bllarii|.  SkriTaba  tn  Jutitiuiiatirial  (tfl  Orcrpmiifata  i  Ijfbaskan) 
af  iMa  M  1877.  Takaiea.  lattria«.  (Narafl  arir  Sjgdaw^  Mafald  aff 
Faékr  i  Ijaftnhira.     Baljnilflanlaar. 


Hygiejuske  Betragtiiiger« 


(Portsat) 


Vi  fremhævede  i  den  forrige  Årtikel  under  denne  Overskrift, 
åt  medens  vel  nye  Lovbestemmelser  vilde  være  Betingelsen 
for  at  kunne  efterspore  og  føleligt  straffe  flere  af  de  i  Svang 
gaaende  Misligheder  ved  den  Tilstand,  i  hvilken  nogle  af 
vore  væsentligste  Levnetsmidler  jævnlig  falbydes  —  navnlig 
til  den  mindre  bemidlede  Del  af  Befolkningen  — ,  vilde  der 
éog  ved  Brugen  af  de  Lovbestemmelser,  vi  have,  og  ved  lidt 
Foretagsomhed  fra  de  paagjældende  Myndigbeders  Side  kunne 
udrettes  Adskilligt,  idet  Undersøgelserne  kunde  udføres  baade 
hyppigere  og  efter  flere  og  bedre  Metoder  samt  udstrækkes 
til  Omraader,  som  man  hidtil  er  gaaet  af  Vejen,  for,  skjøndt 
man  hverken  har  kunnet  være  eller  kan  være  uvidende  om 
Bedrageriernes  og  andre  Misligheders  Tilstedeværelse.  Vi 
tro  naturligvis  ikke,  at  det  er  muligt  ved  nok  saa  strænge 
Love  og  den  bedst  mulige  Kontrol  ganske  at  udelukke  alle 
de  stedfindende  Misbrug,  men  at  der  kunde  være  udrettet 
betydeligt  mere,  og  at  Tilstanden  kunde  være  en  hel  Del 
bedre,  end  den  er  her  hjemme,  det  er  afgjort,  og  Beviset 
derfor  kan  hentes  fra  en  Betragtning  af  Forholdene  i  flere, 
vel  endog  de  fleste,  store  Byer.    Vi  lagde  Vægten  paa  Op- 

341«  Rckkø.  244ff  B47 
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rettelsen  af  et  bygiejoisk -kemisk  Laboratoriam  og  havde 
selvfølgeligt  Opmærksomheden  nærmest  henyendt  paa  KJø- 
benhavn,  hvor  Savnet  deraf  tør  antages  at  være  mest  føle- 
ligt, og  hvor  Hjælpemidlerne,  baade  de  videnskabelige  Kræfter 
og  Pengene,  vel  lettest  kunde  skaffes  tilveje. 

Vi  skulle  nu  fremsætte  nogle  enkelte  Bemærkninger  om 
nogle  af  de  almindeligste  og  vigtigste  Artikler,  ikke  en  vidt- 
løftig Fortegnelse  over  de  forskjellige  Forfalskninger  og  de 
ofte  vanskelige  og  sammensatte  Prøver  —  det  ligger  udenfor 
vor  Opgave,  men  kun  nogle  Vink,  som  dog  ikke  ville  være 
ganske  uden  Nytte,  naar  de  af  rette  Vedkommende,  navnlig 
Kommunalbestyrelsen  og  Sundhedspolitiet,  maatte  blive  mod- 
tagne med  lidt  god  Villie.  Dette  tillade  vi  os  at  haabe,  skjøndt 
vi  ikke  kunne  skjule,  at  selv  store  og  vigtige  Spørgsmaal 
blandt  dem,  som  vi  ville  fremdrage,  have  været  under  Behand- 
liog  før  og  nydt  Støtte  fra  Institutioner  og  Personligheder, 
hvis  Navn  og  Stilling  burde  give  deres  Udtalelser  Vægt,  men 
uden  at  kunne  anspore  til  den  Ordning  af  disse  Forhold, 
som  man  kunde  ønske  i  hele  Samfundets  Interesse. 

Først  ville  vi  dvæle  lidt  ved  Mælken.  Vigtigheden  af, 
at  denne  Vare  leveres  i  saa  god  Tilstand  som  mulig,  er  vel 
indlysende,  naar  man  erindrer  at  den  indeholder  Alt,  hvad 
et  Barn  behøver  til  sin  Næring  i  det  første  Aar,  den  Rolle 
den  spiller  i  Syges  og  Rekonvalescenters  Ernæring  og  ogsaa 
som  dagligt  Fødemiddel  for  mange  Sunde. 

Mælkens  Forfalskning  og  Kontrollen  dermed  har  for 
næsten  20  Aar  siden  været  gjort  til  Gjenstand  for  et  Par 
Afhandlinger  i  tHygiejniskeMeddelelsert*),  af  hvilke  den  ene 
viser  os  Forholdene  i  Paris,  hele  Gangen  i  Forhandlingen 
af  Produktet,  de  anvendte  Undersøgelseemetoder  og  Kon- 
trolsystemet og  de  Straffe,  som  Forfalskningen  medfører: 
dels  Bøder,  dels  tillige  Fængsel,  men  endvidere  — •  og  det 
er  værd  at  lægge  Mærke  til  —  det  forfalskede  Parti  hældes 
ud  i  Rendestenen  i  Publikums  Paasyn,  og  trykte  Plakater 
med  Udskrift  af  Dommen  opslaas  paa  Udsalgsstedets  Døre 
og  paa  alle  iøjnefaldende  Punkter  i  Nærheden,  ligesom  Be- 
kjendtgjørelser  derom  indrykkes  i  tre  af  Øvrigheden  nær- 
mere angivne  Aviser,  ait  naturligvis  paa  den  Skyldiges  Be- 
kostning. Ganske  vist  fordre  de  der  anførte  Prøver  en  vis 
Øvelse  og  lade  mange  Spørgsmaal  ubesvarede,  og  det  hændes 
undertiden,  at  en  tilkaldt  Kemiker  efter  en  foretaget  fuld- 
stændig  Analyse    maa    undarkjende   den   foreløbige   Politi- 


*)  Hyg.  Medd.  2det  Bd.  S.  54  og  S.  152.   Kjøbenbavn.    185S— 59. 
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kjendelse  «^  hvilket  jo  altid  er  meget  uheldigt  — •,  men  dog 
er  Resultatet,  at  Mælkeu  i  Paris  er  forholdsfia  god,  idet 
baade  de  større  Leverandører  og  Smaasælgerae  i  det  mindste 
holde  sig  indenfor  visse  i^rænser,  da  de  vide,  at  de  hvad 
Øjeblik  det  skal  vsre  ere  underkastede  ikke  blot  Politiets 
foreløbige  men  ogsaa  Kemikernes  fuldstændige  Prøver. 

Hos  os  ere  Forholdene,  som  deo  anden  af  de  antydede 
Afhandlinger  fremstiller,  ikke  lidet  forskjellige  fra  dem  i 
Paris,  idet  Mælken  til  Kjøbenhavn  sendes  ikke  fra  faa  Hoved- 
leverandører men  fra  en  Mængde  smaa  Producenter  og  for- 
deles til  en  uoverskuelig  Masse  Smaahandlende ,  inden  den 
naar  Forbrugerne.  Uer  vil  vel  ved  den  foreløbige  Dnder^ 
søgelse  kun  knnne  paavises  de  Tilfælde,  som  angaa  Forfalsk- 
ning med  Vand  i  betydeligere  Grad,  en  mindre  Tilsætning 
af  Vand  vil  være  vanskelig  at  godtgjøre  og  kan  skjules  ved 
Blanding  med  kogt  Mælk  eller  Afskumning  —  altsaa  netop 
ved  yderligere  Forfalakning. 

De  hos  os  af  Politiet  foretagne  Prøver  bestaa  i  Reglen 
kun  i  en  Vægtfyldebestemmelse,  men  en  saadan  enkelt  Prøve 
er  aldeles  utilstrækkelig;  vil  man  have  nogen  Oplysning  — 
blot  om  betydelig  Tilsætning  af  Vand  — ,  er  det  nødvendigt 
tillige  at  foretage  en  Flodeprøve,  hurtigt,  men  ganske  vist 
kun  af  Betydning  for  et  nogenlunde  øvet  og  kyndigt  Øje, 
med  Donné*s  Laktoskop,  langsommere  men  sikrere  med 
Flødemaaleren  (Cremometret).  Ved  en  Forbindelse  af  disse 
Prøver,  som  dog  nok  kunde  overkommes,  vilde  de  grovere 
Tilfælde  af  Forfalskning  med  Vand  kunne  paavises,  og  det 
forekommer  os,  at  de  nævnte  Prøver  doglkke  ere  vanskeligere 
end,  at  det  maatte  kunne  paabydes  Detailhandlerne  at  lære 
dem  for  selv  at  være  i  Stand  til  at  bedømme  de  Varer,  de 
faa  fra  Mælkekudskene,  og  staa  til  Ansvar  for,  hvad  der 
findes  i  deres  Udsalg.  Ligeledes  maatte  de  Handlende  kunne 
lære  at  undersøge  Fløden  paa  Stivelse  ved  Hjælp  af  Jod. 
Dr.  Hornemann  slutter  den  her  paapegede  Afhandling  med 
at  fremhæve,  at  «en  omhyggeligere  Kontrol,  grundet  paa  en 
finere,  fnldstændigere  og  mere  omfattende  Undersøgelse,  hvor- 
ved alle  øvrige  brugelige  Portalskoinger  baade  for  Mælkens 
og  Flødens  Vedkommende  ogsaa  kunde  opdages,  er  dog  ikke 
odelukket;  thi  baade  kunde  og  burde  Sundhedspolitiet  af  og 
til  lade  tage  Prøver  af  Mælken  fra  forskjellige  Handlende 
og  Udsælgere  og  sende  disse  Prøver  forseglede  til  Kemikernes 
Laboratorium,  og  ved  alle  offentlige  Stiftelser,  Hospitaler  og 
deslige  Anstalter,  hvor  der  daglig  forbruges  en  stor  Mængde 
Mælk,  og  ved   hvilke  der  tilmed  ofte  er  ansat  en  Kemiker 
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eller  en  Farmacevt,  burde  den  samme  Kontrol  jsvolig  føres, 
og  den  forfalskede  iMæik  i  Følge  forudgangen  Kontrakt  med 
Leverandøren*  forkastes  og  erstattes •• 

Vi  gjentage  det,  det  er  næsten  20  Aar  siden,  dette  blev 
skrevet,  og  dog  er  den  Mælk  der  bydes  i  Kjøbenhavn,  saa 
lidet  paalidelig,  at  der  forbruges  ikke  saa  lidt  kondenseret 
Schweijermælk  til  Opfostring  af  Børn,  og  det  i  et  Land, 
hvor  Kvægavl  og  Mejeridrift  indtager«  et  saa  betydningsfuldt 
Standpunkt  som  hos  os.  Forhandlerne  vide  nemlig  meget 
vel,  at  den  eneste  Prøve,  de  ere  udsatte  for,  er  temmelig  uaf- 
gjørende,  naar  Bedrageriet  ikke  er  saa  grovt,  at  al  viden- 
skabelig Prøve  er  unødvendig. 

Et  andet  af  vore  Levnetsmidler,  hvis  Betydning  er  saa 
stor,  at  det  ligesom  Mælken  kan  regnes  med  til  Llvefor- 
nødenhederne  er  Kj ødet.  Kjødspørgsmaalet  har  ogsaa  sin 
Historie  hos  os,  om  den  end  ikke  er  glædelig;  det  har 
ligesom  Mælkespørgsmaalet  været  behandlet  gjentagne  Gange, 
blandt  andet  i  «Bygiejniske  Meddelelser*. 

Allerede  1814  blev  det  afgjort,  at  et  offent- 
ligt Slagtehus  skulde  tilvejebringes,  men  det  blev 
ikke  til  Noget;  Sagen  blev  atter  omtalt  i  J861  af  den  ved 
allerhøjeste  Kommissorium  nedsatte  Sundhedskommission,  den 
blev  paa  ny  foreslaaet  af  den  overordentlige  Suodhedskom- 
mission  i  1853,  efter  at  den  store  Koleraepidemi  havde 
hjemsøgt  Staden;  og  et  Forslag  om  at  indrette  saadanne 
Slagtehuse  i  Lighed  med  de  i  Wien  indrettede  findes  Aaret 
efter  meddelt  i  «Fædrelandet»  for  16de  Maj  1854.  Et  privat 
Forslag  med  en  udarbejdet  Plan  blev  forelagt  Magistraten,- 
men  strandede  hos  denne  paa  en  Erklæring  fra  Slagter- 
lagets Oldermand.  Et  f^a  den  overordentlige  Sundheds- 
kommission i  Efteraaret  1857  til  Justitsministeriet  og  derfjra 
til  Kommunalbestyrelsen  indgivet  Andragende  tom  Opførelsen 
af  et  offentligt  Slagtehus  og  om  Kvægtorvets  Henlæggelse  i 
Nærheden  af  Slagtehuset«  tilligemed  et  samtidig  dermed  af- 
fattet og  indleveret  Forslag  samme  Sag  betræffende  fra  en 
frivillig  sammentraadt  Komité  (Lektor  Bagge,  Bygnings- 
inspektør, Prof.  G.  Hansen,  Dr.  med.  E.  Hornemann, 
Lektor  Prosch)  fik  efter  at  være  underkastet  første  og 
anden  Behandling  i  Borgerrepræsentationen  endelig  den 
Skjæbne,  at  det  blev  betragtet  som  abortfaldet«,  idet  «Kom- 
munalbestyreisen  besluttede  selv  at  overtage  Sagens  yderlige 
Fremme«  (Borgerrepr.  ForhdI.  i  Tillægsblad  til « Fædrelandet« 
7de  Juli    1858).     Om  Sagen  selv,  dens  Ønskelighed,  Nød- 
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▼endigbed,  Udførfaghed  o.  s.  v*  lod  det  til,  at  man  var  enig; 
blandt  Borgerrepræsentanterne  synes  Meningerne  dengang 
ikke  at  bave  været  delte,  baade  Kæmneren,  Stadsingeniøren 
og  andre  Vedkommende  havde  yttret  sig  afgjort  for  den  og 
tildels  for  selve  Planen.  Den  eneste  bestemte  Modstand 
var  Lagets  Erklæring  til  Magistraten  aat  den  paatænkte  For- 
anstaltning ikke  gjordes  nødvendig  af  sanitære  Grunde  [som 
om  det  var  blevet  spurgt  derom],  ligesom  der  ikke  bavde 
vist  sig  Trang  til  noget  offentligt  Slagtehus,  mod  hvis  tvungne 
ÅfbeDytteise  Laget  maatte  gjøre  Indsigelse ». 

Der  blev  foreløbigt  ikke  rørt  videre  ved  Sagen,  Kom- 
munalbestyrelsen lod  den  ligge;  men  den  fik  dog  ikke  Lov 
til  helt  at  dø  hen,  hvorimod  nu  Veterinærerne  ogsaa  be- 
gyndte at  tage  sig  alvorligt  af  den.  Lektor  Stockfleth 
oplæste  i  Dyrlægeforeningens  Møde  den  3dje  Juli  1861  en 
Afhandling:  Hvilke  Foranstaltninger  kunne  træffes  af  det 
Offentlige  for  at  forebygge  Anvendelse  af  syge  og  selvdøde 
Kreaturers  Rjød  til  Menneskeføde?  i  Afhandlingen  findes 
blandt  Andet  følgende  Passus:  «Den  eneste  betryggende 
Maade,  paa  hvilken  Kontrol  med  Nedslagtningen  for  Kjøben- 
havns Vedkommende  lader  sig  gjennemføre,  vilde  være  at 
følge  det  Princip,  som  er  blevet  indført  i  de  fleste  af  Ev- 
ropas  Hovedstæder  nemlig  Oprettelse  af  et  offentligt 
Slagtehus.  Denne  Institution  vil  under  de  beøtaaenoe 
Forhold  næppe  længe  kunne  lade  vente  paa  sig*.  Denne  for- 
trinlige Afhandling  der  ogsaa  akcentnerer  et  strængt,  sagkyn- 
digt Tilsyn  med  Kjød torvet  blev  trykt  i  Tidskr.  f.  Vet.  1861, 
i  Hyg.  Medd.  2det  Bd.  og  i  Dagspressen;  men  vække  Kom- 
munalbestyrelsen, nej,  det  kunde  den  ikke.  Der  er  nu  for- 
løbet 16  Aar  siden  den  Tid. 

Den  7de  Januar  1866  indgik  det  veterinære  Sund- 
hedsraad  til  Indenrigsministeriet  med  et  efter  vore  For- 
hold afpasset,  motiveret  •  Forslag  til  forandrede  Bestem- 
melser angaaende  Hesteslagterier«  og  en  Indstilling  «0m 
Slagterier  i  Almindelighed«  (Tidskr.  f.  Vet.  Iste  R.  12te 
Bind  S.  297  o.  f.). 

Foranlediget  ved  indkomne  Klager  fra  Landet  over,  at 
Kjød  af  syge  Dyr  bringes  til  Salg  for  at  benyttes  som  Føde 
for  Mennesker,  og  Andragende  om,  at  der  maatte  træffes 
Foranstaltninger  til  at  hindre,  at  Kjød  af  syge  eller  selvdøde 
Kreaturer  sælges  til  dette  Brug,  henvendte  SundhedS'- 
k o  11  eg  let  (Supplements  til  Bibi.  f.  Læger  1869  S.  128  o.  f.), 
som  af  -Tidskr.  f.  Vet.t  havde  erféret,  at  dette  Anliggende 
havde   været  Gjenstand  for  Forhandlinger  i  det  veterinære 
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Sundhedsraad  og,  at  Raadet  i  Skrivelse  til  IndenrigsiniDisteriet 
af  7de  Januar  1865  havde  gjort  en  af  en  udførlig  Motivering 
ledsaget  Indstilling  til  Ministeriet  om  Forholdsregler  til  at 
sikre  Almenheden  sunde  Kjedvarer,  sig  i  Skrivelse  af  4d6 
December  1867  til  Indenrigsministeriet  med  Anmodning  om 
at  maatte  blive  bekjendt  med,  hvilket  Udfald  det  veterinære 
Sundhedsraads  Forslag  havde  faaet. 

Herpaa  modto|g  Kollegiet  ikke  Svar  fra  Inden- 
rigsministeriet! Derimod  modtog  det  under  10de  Juni 
1868  fra  Justitsministeriet  en  Skrivelse,  hvori  Mini* 
steriet  udbad  sig  Kollegiets  Betænkning  over  de  af  det  vete* 
rinære  Sundhedsraad  (tre  og  et  halvt  Aar  tidligere)  gjorte 
Forslag  af  7de  Januar  1865,  som  vare  vedlagte. 

Stadslægen  i  Kjøbenhavn  havde  under  19de  Febr. 
1868  afgivet  en  Betænkning  over  disse  Forslag.  Hans  Be- 
tænkning, af  hvilken  der  findes  et  udførligere  Uddrag  paa 
anførte  Sted,  gik  ud  paa,  at  cman  for  at  søge  en  Betryggelse 
mod  Overførelsen  af  Husdyrenes  Sygdomme  paa  Mennesker  fra 
et  sundhedspolitiligt  Standpunkt  navnlig  maa  fæste  Opmærk- 
somheden paa  følgende  4  Punkter:  i)  intet  miltbrandsygt 
Kreatur  maa  overgives  til  Slagtning,  2)  intet  selvdødt  Kreatur 
maa  overgives  til  Slagtning  uden  ved  selve  Slagtningen  at 
^f  en  Dyrlæge,  3)  der  maa  føres  en  bestemt 
Eontror  med  alIe~TølgeftibrikteF-^o&- deslige  Anstalter,  hvor 
Blod  og  Indvolde  tilvirkes  til  forskjellige  Slags  Fødemidleri 
4)  Svioeslagtningen  og  Svineslagterieme  undergives  en  be- 
stemt Kontrol  ...»  Han  anser  den  af  det  veterinære  Sund- 
hedsraad foreslaaede  Foranstaltning  for  at  være  noget  for 
indgribende  eller  omfattende,  ihvorvel  han  har  nogen  Be- 
tænkelighed ved  at  udtale  dette  lige  over  for  en  saa  kom- 
petent Avtoritet.  Navnlig  anser  han  en  regelmæssig 
Kjødbesigtigelse  af  alt  Slags  Slagtekvæg  hos  os 
for  mindre  paatrængeode  nødvendig  end  i  de 
fleste  andre  Lande,  dels  fordi Miltbrandsygdommen  fore- 
kommer forholdsvis  sjældnere  iblandt  Husdyrene  hos  os  end 
i  sydlige  Lande,  dels  fordi  Velstanden  her  til  Lands  er  saa 
stor,  at  man  -i-  i  det  mindste  hidtil  —  ved  Slagtningen  af 
Kreaturer  ikke  benytter  Blodet  og  alle  Indvoldene  til  for- 
skjellige Slags  Spiser,  hvilket  i  hygiejnisk  Henseende  maa 
anses  for  meget  farligt.  Paa  den  anden  Side  indrømmes, 
at  Fremgangsmaaden,  saaledes  som  den  nu  er,  med  Hensyn 
til  Bestemmelsen  om,  hvor  vidt  Kjød,  der  af  og  til  fore- 
findes som  mistænkeligt  paa  Kjødtorvet,  skal  erklæres  for 
kassabelt  eller  ikke,  er  temmelig  sununarisk  og  utilfredsstil- 
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lende,  og  at  enhver  nøjere  BeBtemmelse  i  saa  Henseende 
gavnes.  Imidlertid  anser  han  dette  Spørgsmaal  for 
Rjøhenhavns  Vedkommende  for  at  staa  i  saa  nøje 
Forbindelse  med  Sagen  om  et  Kvægtorv  og  et  of- 
fentligt Slagtehus,  at  det  paa  en  tilfredsstillende 
Maade  kun  vil  kunne  afgjøres  i  Forbindelse  her- 
med. —  Med  Hensyn  til  det  af  det  veterinære 
Sundhedsraad  gjorte  Forslag  om  enkelte  Modifi- 
kationer i  Kontrollen  med  Hesteslagterierne  o.  s.  v. 
maa  han,  for  saa  vidt  han  er  kompetent  Ul  at  dømme 
derom,  ganske  slutte  sig  til  disse  Udtalelser.  Brugen 
af  Hestekjød  tiltager  her  i  Byen  Aar  for  Aar  ...» 

Kjøbenhavns  Magistrat  har  i  en  under  1ste  Maj 
1868  fllB^iven  Erklæring  henholdt  sig  til  foranstaaende  Be- 
tænkning fra  Stadslægen,  dog  saaledes,  at  man  efter  dens 
Formening  bør  indskrænke  sig  til  de  to  første  af  Stadslægen 
foreslaaede  Bestemmelser,  hvorimod  den  udtaler  sig  imod 
de  to  sidste,  Kontrollen  med  Pølsefabrikkerne  o.  deel. 
og  med  Svineslagtningen  og  Svineslagterierne. 
Den  mener,  at  den  Kontrol,  Sundhedskommissionen  efter 
g  26  i  Kjøbenhavns  Sundhedsvedtægter  skal  føre  med,  at 
der  ikke  sælges  skadelige  Næringsmidler,  giver  al  den  Sik- 
kerhed, man  kan  attraa,  og  at  hvis  Kontrollen  indskrænkes 
til  de  egentlige  Slagterier,  vil  den,  da  det  meste  Flæsk  ind- 
føres slagtet  fra  Landet,  blive  illusorisk,  skal  den  udstrækkes 
til  Enhver^  der  vil  sælge  Nogetsomhelst  af  det  sla^i^a  Svin, 
vil  den  blive  besværende  og  Dnppe  overholdt. 

Indenrigsministeriet  har  i  Anledning  af  de  af  det 
veterinære  Sundhedsraad  fremsatte  Forslag  ytret,  at,  «da 
Formaalet  med  de  ved  allerh.  Resolution  af  20de  Maj  1808 
trufne  særegne  Bestemmelser  for  Hesteslagterier,  nemlig  at 
udrydde  Ahnoens  Fordom  imod  Nydelsen  af  Hestekjød,  for- 
liøBgst  er  naaet,  finder  Ministeriet  ikke,  at  der  er 
Anledning  til  at  fastholde  en  særlig  Kontrol  med 
Hesteslagterier  fremfor  med  andre  Slagterier.  Ministe- 
riet formener  endvidere  ikke,  at  der  er  Anledning  til  at 
etablere  en  saa  omfaltende  Kontrol  med  Slagtekrealnrernes 
Sundhedstilstand,  som  af  det  veterinære  Sundhedsraad  fore- 
slaaety  for  at  forebygge,  at  Kjød  af  syge  eller  selvdøde  Krea- 
turer sælges  for  at  benyttes  som  Føde  for  Mennesker, 
hvorimod  det  i  det  Hele  tiltræder  de  af  Stadslægen  frem- 
satte Forslag  desangaaende ,  navnlig  de  under  Nr.  1  og  2 
nævnte. 

Sundbedskollegiet  henvendte  sig  derpaa  tildetvete- 
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niøteriet  dog  vel  maatte  fele  sig  overbevist  om  ikke  var  til- 
stede, inden  det  foranledigede  Ophævelsen  af  Tilsynet. 

1  den  allersidste  Tid  har  Prof.  Oædeken  i  «Hyg.  Medd.» 
(Ny  Række  1ste  Bd.  iste  Bælle)  alter  skildret  de  store  Goder, 
som  et  ofifentligt  Slagtehus  vilde  medføre  ved  at  forebygge 
Urenlighed  og  Spild  af  Biprodukterne  og  ved  at  muliggjøre 
en  virksom  Kontrol,  og  han  giver  en  Beskrivelse  af  Slagter- 
huset  i  Edinbourgh,  der  blev  aabnet  1861,  som  han  har 
besøgt,  og  som  har  vundet  den  største  Ånerkjendelse  blandt 
Slagterne,  der  snart  mærke,  at  en  saadan  Institution  er  til 
deres  eget  Gavn. 

Og  efter  AU  dette,  efter  at  have  modtaget  saa  mange 
Impulser  og  Oplysninger  fra  alle  sagkyndige  Avtorlteter,  ser 
man  af  Borgerrepræsentanternes  Forhandlinger  i  Mødet  den 
16de  April  d.  A.,  at  Udvalget  angaaende  Indrettelsen  af  et 
Kvægtorv  slet  ikke  har  berørt  Opførelsen  af  offentlige  Slagte- 
huse. Den  eneste  Mulighed  for  virksomt  at  kontrollere 
Slagtekreaturernes  og  Kjødets  Sundhedstilstand  er  atter  ud- 
sat paa  ubestemt  Tid.  Kjødet  af  de  usleste  og  stundom 
af  farlige  Sygdomme  lidende  Dyr  vil  endnu  kunne  sælges  til 
Menneskeføde,  det  vil  kunne  udhænges  i  de  stundom  sroaa 
og  daarligt  indrettede  Butikker,  hvor  Solen  kan  stirre  paa 
det,  medens  der  udbredes  Stank  i  Nærheden,  en  Slagter  vil 
endnu  kunne  foreslaa  sin  Kunde  at  tage  Kjødet  flere  Dage 
før  det  skal  bruges,  «for  De  kan  bedre  bevare  det  end  jeg«. 

Vi  have  her  søgt  at  give  et  tro,  om  end  meget  sørge- 
ligt Billede  af,  hvad  Kjøbenhavns  Kommunalbestyrelse  har 
f^staaet  ved  at  « fremme*  denne  Sa^,  hvis  Gjennemførelse 
som  en  Nødvendighed  har  været  erkjendt  allerede  for  63  Aar 
siden. 

Vinene.  Lige  over  for  Vinfabrikationen  har  man  hos 
os  valgt  den  ganske  vist  bekvemme  Udvej  foldstændlgt  at 
lokke  Øjnene,  skjøndt  det  just  ikke  er  nogen  Hemmelighed, 
at  Bedragerierne  netop  ved  denne  Vare  gjøre  sig  gjældende 
i  et  uhyre  Omfang  og  at  Vinfabrikationen  er  sat  formeligt  i 
System  med  en  sjælden  Dristighed  og  ikke  ringe  Dygtighed. 
Man  er  vidende  om,  at  der  her  i  Landet  sælges  en  stor  Del 
Vin,  som  er  fuldstændig  lavet  (f.  Ex.  af  Vand,  Sprit,  Sukker, 
Citronsyre  eUer  endog  Svovlsyre,  Sukkerfarvestof)  og  ikke 
har  det  mindste  med  Druer  at  gjøre,  man  er  vidende  om, 
at  en  stor  Del  af  den  Sprit,  der  sælges,  sælges  til  Vin- 
handlerne,  man  kan  umulig  efter  Alt,  hvad  der  foreligger, 
have  undgaaet  at  blive  vidende  om,  at  Vinene,  i  det  mindste 
i  Udlandet,  farves  med  forslgellige  Farvestoffer,  og  at  i  den 
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senere  Tid  iblandt  disse  Fukstnen  spiller  en  fremragende 
Rolle,  hvorved  Vioen  i  mange  Tilfælde  bliver  arsenikhoidig. 

Snndhedspoiitiets  Motiv  til  ikke  at  rere  ved  dette  Spergs- 
maal  kan  muligvis  ligge  i  en  vis  Frygt  lige  over  for  den 
overvKldende  Opgave,  hvis  Løsning  —  det  skal  villigt  ind- 
rømmes —  er  forbunden  med  særlige  Vanskeligheder;  vi 
antage  saaledes  næppe,  at  det  vil  kunne  lykkes  Kemien 
nogensinde  i  alle  Tilfælde  med  Sikkerhed  at  turde  afgjøre, 
om  en  Vin  er  ægte  elier  ikke;  Alkoholprocenten,  som  jo 
her  er  et  Hovedspørgsmaal,  er  vel  nogenlunde  bestemt  for 
de  forskjellige  Hovedsorter,  men  den  kan  Jo  holdes  ved  at 
tilsætte  en  Blanding  af  Sprit  og  Vand  i  et  passende  For- 
hold; den  saa  kaldte  Buket  kan  jo  ved  Tilsætning  af  Æter- 
arter efterlignes  paa  en  saa  skuffende  Maade  baade  for 
Lugten  og  Smagen,  at  Undersøgeren  ogsaa  her  er  meget 
ilde  faren,  men  ét  kan  Kemien  dog  gjøre,  den  kan  ved  sine 
Reagentser  eftervise  de  forskjellige,  tildels  giftige  Farve- 
stoffer, og  findes  disse,  er  det  i  det  mindste  bevist,  at  der 
er  tilsat  et  Vinen  uvedkommende  Stof,  at  der  altsaa  er  be- 
gaaet  et  Bedrageri. 

Det  maa  jo  desuden  erindres  at  Sundhedspolitiet  har 
andre  Hjælpere  end  Kemikerne  til  sin  Raadighed,  og  vi 
mene  at  fremsætte  en  billig  Fordring,  naar  det  forlanges,  at 
al  Vin,  som  paa  den  ene  eller  anden  Maade  er  til- 
beredt her  i  Landet,  skal  være  forsynet  med  en 
tydelig  Tilkjendegivelse  af,  at  den  er  Vin,  lavet  i 
Danmark,  og  at  Overtrædelsen  af  denne  Bestemmelsei 
enten  den  opdages  ved  Kemiens  eller  paa  anden  Maade  ved 
Opdagelsespolitiets  Hjælp,  straffes  som  Bedrageri.  At 
den  Tilladelse,  der  herved  indrømmes  til  at  vlave  Vin«  og 
sælge  et  saadant  Produkt  dog  ikke  udstrækkes  til  de  Til- 
fælde, hvor  der  findes  anvendt  de  for  Sundheden  ligefrem 
skadelige  Stoffer,  f.  Ex.  Fuksin,  er  det  vel  næsten  over- 
flødigt at  tilfeje.  Selv  om  det  kun  kan  opnaas  at  paavise 
og  faa  afstraffet  de  grovere  Forfalskninger,  vilde  der  dog 
være  vundet  meget;  fra  Paris  foreligger  der  ikke  saa  faa 
Eiempler  paa  opdagede  Vinforfalskninger,  og  Behandlingen 
—  ja  den  er  ligesom  ved  den  forfalskede  Mælk.  Ai  Sporgs- 
maalet  er  vigtigt  nok  til  at  fortjene  Opmærksomhed,  er  vel 
indlysende,  naar  man  erindrer,  at  Vinen  ikke  blot  er  en 
Luxus  for  den  Rige,  der  dog  heller  ikke  bør  bedrages,  men 
og^aa  et  Rekreationsmiddel  efter  mangt  et  anstrængende 
legemligt  eller  aandeligt  Arbejde  og  mere  og  mere  spiller 
en  fremtrædende  Rolle  som  el  oplivende  og  styrkende  Læge- 
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middel,  men  den  overhaandtageDde  Forfalskning  kan  snart 
gjøre  Lægerne  betænkelige  ved  at  ordinere  dette  fortrinlige 
Middel.  Vi  have  her  fremdraget  nogle  af  de  væsentligste 
Artikler,  baade  paa  Grund  af  deres  almindelige  Brug  og  den 
forfalskede  eller  slette,  ofte  fariige  Tilstand,  hvori  de  tilbydes 
Publikum. 

Naar  vi  atter  fremhæve,  hvad  vi  tildels  antydede  allerede  i 
forrige  Artikel,  at  ogsaa  Mineralvandene,  som  falbydes  paa 
offentlig  Gade  og  navnlig  om  Sommeren  nydes  i  stor  Mængde, 
kunde  fortjene  et  omhyggeligt  Tilsyn,  ligesom  Bindbærsaft 
og  andre  Frugtsafter,  som  man  i  Karlsruhe  f.  Ex.  har  fundet 
leveret  fra  Fabriker  og  farvet  med  Fuksin,  hvilket  er  baade 
billigere  og  stærkere  farvende  end  den  naturlige ,  at  det  jo 
er  bekjendt  nok,  at  der  her  i  Landet  foreBndes  •  Appetit- 
oste*, som  indeholde  Kobbersalte,  at  den  raa  Kaffe  efter- 
gjøres  og  den  brændte  forfalskes,  at  der  i  England  fore- 
kommer store  Bedragerier  med  Kryderier,  at  de  franske 
Avtoriieter  have  Blikket  rettet  paa  den  smukke  grønne  Farve, 
der  ved  fljælp  af  Kobbersalte  meddeles  forskjellige  henkogte 
Sager,  saasom  Agurker  og  Ærter,  at  meget  Kartoffel-  og 
Rismel  sælges  som  Saleb,  faaabe  vi  at  have  tilstrækkelig  hen- 
ledet Opmærksomheden  paa  en  vid  Mark,  som  man  hidtil 
har  ladet  ligge  urørt,  men  som  det  er  en  uafviselig  Pligt,  og 
vi  tilføje  lønnende  Pligt,  at  behandle.  At  der  kunde  være 
mange  andre  Punkter  indenfor  Føde-  og  Næringsmidlernes 
Omraade ,  til  hvilke  den  kontrollerende  Virksomhed  bør 
strække  sig,  behøve  vi  vel  ikke  at  tilfar|e,  men  Spørgsmaalet 
i  sin  Delhed  er  for  stort  til  at  kunne  udtømmende  behandles 
i  dette  Blad.  (Slmtes.) 


Bngei  af  Sv^vlbade  ved  Behudliigei  af  SyilU. 

Efter  N.  Manssarow  (Die  tertlåre  Syphllls  etc.   Wien.    1877.) 


Man  har  paa  mange  Steder,  og  det  ikke  alene  blandt  Publi- 
kum men  ogsaa  blandt  Lægerne,  været  tilbøjelig  til  at  have 
altfor  sangvinske  Forventninger  om  Svovlbadenes  Virksomhed 
lige  over  for  Syfilis.  Adskillige  Læger  have  sendt  deres 
Patienter  med  sekundære,  ja  endog  med  de  tidligste  sekun- 
dære, Symptomer  til  Svovlbadene,  og  en  saadan  Rejse,  der 
for  mangen  Patient  er  meget  lang  og  besværlig,  er  tilmed 
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Qnytt>Sf  ^  mange  Tilfælde  endog  skadelig.  Den  konrtitotio- 
nelle  SyBlia  kræver  i  de  ferate  1^9 — 2  Aar  kun  en  Kvik« 
sølvbebandllngi  og  en  Badekur  ved  et  Svovlbad,  der  bidrager 
til  at  udskille  Rvikaalvet  af  Legemet  og  at  fremkalde  de 
Byfilitiske  Symptomer,  kan  under  aaadanne  Forboid  kun 
være  ubetimelig.  Dertil  kommer,  at  en  Pt.,  som  én  Gang 
bar  forsøgt  en  Badekur  uden  Nytte,  vanskelig  indlader  sig 
paa  at  gjentage  den,  naar  den  under  Sygdommens  senere 
Forløb  kunde  blive  bensigtsmæssig. 

Det  gjælder  derfor  om  at  bolde  fast  ved,  at  Svovlbadene 
i  og  for  sig  ikke  ere  i  Stand  til  at  belbrede  Syfilis,  og  har 
Pt.  ikke  brugt  Kviksølv  eller  Jod,  bidrage  de  kun  til  at  for- 
værre Symptomerne  (Bududslet,  Bensmerter  o.  s.  v.).  Derimod 
kunne  Svovlbadene  under  visse  Forhold  tjene  som  et  for- 
trinligt Hjælpemiddel  ved  Rviksølvbebandlingen,  der  i  mange 
Tilfælde  ikke  vilde  kunne  iværksættes  alene.  Ligeledes  ere 
ogsaa  Svovlbadene  et  fortrinligt  Middel  til  hos  Patienter,  der 
have  brugt  meget  Kviksølv,  at  hæve  Merkurialismen ,  paa- 
skynde Helbredelsen,  selv  af  de  skæreste  Former,  paaskynde 
Omsætningen  i  Legemet,  styrke  Respirations-  og  Cirkula- 
tionsorganernes  Virksomhed  og  befordre  Hudafaondringen  og 
Organismens  øvrige  Funktioner,  kort  sagt  at  bringe  Pt.  ud 
af  den  Tilstand,  hvori  den  konstitutionelle  Sygdom  og  den 
derimod  anvendte  Behandling  har  bragt  ham. 

Som  omtalt,  kunne  Svovibadene  bidrage  til  at  firemkalde 
Symptomerne  paa  den  saa  kaldte  latente  Syfilis,  og  gaaende 
ud  fra  denne  Forudsætning  have  mange  Læger  brugt  dem  i 
diagnostiske  Øjemed,  som  t Prøvekur*,  for  derved  at  skafi'e 
sig  Vished  for,  hvor  vidt  Ptt.  havde  konstitutionel  Syfilis  eller 
ej.  Denne  Anvendelse  af  Badene  finder  Forf.  absolut  for- 
kastelig, ikke  blot  fordi  Læren  om  den  latente  Syfilis  kun 
har  en  løs  og  ufuldstændig  Grund  at  hvile  paa,  saa  at  de 
Oplysninger,  man  ved  denne  faar  med  Hensyn  til  DiagnoseUi 
altid  ere  af  tvivlsomt  Værd,  roen  ogsaa  fordi  denne  Maade 
at  bruge  Badene  paa  ofte  kan  afstedkomme  væsentlig  Skade. 
Har  nemlig  en  Patient,  der  virkelig  bar  Syfilis,  hjemme  brugt 
Kviksølv  og  derpaa  standser  med  denne  Behandling  for  at 
forsøge  Badene  i  diagnostisk  Øjemed,  saa  kan  dette  kun 
bidrage  til  at  kalde  Symptomerne  til  Live  igjen  og  skade 
Sygdommens  Gang.  Han  begynder  da  igjen  at  bruge  Ind- 
gnidninger  uden  Bade,  og  efter  et  vist  Antal  indgnidnioger 
paa  ny  Bade  og  andre  Midler,  saa  at  den  hele  Behandling, 
i  Stedet  for  som  i  Almindeligbed  at  vare  omtrent  6  Uger, 
kommer  til  at  vare  henimod  5Maaneder.   løvrigt  firemhæver 
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Forf.,  at  der  i  Aachen  i  Almindelighed  følges  en  mere  ra- 
tionel Fremgangsmaade  ^end  ved  aaa  mange  andre  Svovl- 
bade; derfor  opnaas  der  ogsaa  i  Aachen  aaa  fortrinlige  Re- 
sultater ved  den  kombinerede  Anvendelse  af  Svovlbadene  og 
Indgnidninger  (2 — i  Gram  i  24  Timer)  i  dertil  egnede  Til- 
fælde. 

Spørgsmaalet  bliver  nu,  hvorledes  Svovlbadene  indenf<w 
de  angivne  Grænser  kunne  udøve  en  helbredende  Virkning 
ved  SyOlis.  Man  har  i  saa  Henseende  lagt  Hovedvægten 
paa  Svovlets  Evne  til  at  indgaa  en  uopløselig  Forbindelse 
med  Kviksølvet  og  derved  ogsaa  gjøre  dette  uskadeligt  for 
Organismen,  hvorved  det  skulde  blive  muligt  at  gjennem- 
føre  en  kraftig  merkuriel  Behandling  i  et  langt  videre  Om^ 
fang,  end  det  uden  denne  Hjælp  lod  sig  gjøre.  løvrigt  er 
Porf.  tilbfljelig  til  at  søge  Svovlbadenes  Betydning  ikke  alene 
i  den  kemiske  Indvirkning  paa  Blodet  men  ogsaa  i  den  mere 
universelle  Indvirkning,  de  udøve  paa  Organismen  ved  at 
paaskynde  Blodomløbet  og  Aandedrætsbevægelserne,  forøge 
Uudafsondringen  o.  s.  v» ,  roen  langt  større  Betydning  end 
alle  teoretiske  Ræsonnementer  har  den  kliniske  KJendsgjer- 
ning,  at  Svovlbadene  i  Forbindelse  med  Kviksølvbehandlingen 
i  dertil  egnede  Tilfælde  bringe  langt  større  Resultater  end 
nogen  anden  Behandiingsmaade«  At  de  individuelle  Om- 
stændigheder i  de  enkelte  Tilfiælde  kunne  gjøre  Kuren  snart 
ved  det  ene  og  snart  ved  det  andet  Badested  mest  tilraade- 
lig,  er  indlysende,  og  de  forskjellige  Badesteder  frembyde 
baade  med  Hensyn  til  Vandets  Temperatur,  dets  Svovlhol- 
dighed, Klimaet  o.  s.  v.  saa  store  Forskjelligbeder,  at  Valget 
i  det  enkelte  Tilfælde  vil  være  nogenlunde  let. 


9m  IUrb«kyreuidb|^rqtuHger  uder  HiideM  nm  Hiddel 

ntd  RoseB  •g  Begyidelsesstadiene  af  dei 

pyrageie  GjærugaprMes. 

Efter  J.  Neuddrfer  (Die  chirarg.  Behandl,  der  Wunden.   Wleo.    1877). 


Under  en  langvarig  Epidemi  af  Rosen  i  Wien  forekom  der 
i  Forf.*s  Praiis  mere  end  100  Tilfælde  af  denne  Sygdoms 
sværeste  Form  med  stærk  Feber,  Blæredannelse  og  Symp- 
tomer fra  mæmens  Side.     Han  behandlede  dem  alle  med 
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Ifidøpr^tiiinger  under  Huden  af  en  2  pGt.  Karbolsyreoples- 
ning,  og  han  var  saa  tilfreds  med  Resultatet,  at  ban  nu 
altid  anvender  denne  Bebandlingsmaade  mod  Rosen.  Alt 
efter  Feberens  Højde  og  Temperaturens  Formindskelse  ind- 
sprøjter han  Morgen  og  Aften  2 — 4  Pravaz*ske  Sprøjter  ftilde 
i  det  under  Buden  liggende  Bindevæv  i  Nærbeden  af  det 
angrebne  Parti.  Ikke  sjældent  gjorde  han  20 — SO  saadanne 
Indsprøjtninger  i  Løbet  af  faa  Dage,  og  i  enkelte  Tilfælde 
steg  han  endog  til  10  IndsprojtniDger  om  Dagen.  En  Fra« 
vaz'sk  Sprøjte  rummer  omtrent  1  Gram  af  Vædsken,  saa  at 
altsaa  10  Indsprøjtninger  af  den  2  pGt.  Opløsning  svarer 
til  0,2  Gram  ren  Karbolsyre.  Forf.  iagttog  ved  denne  Be- 
bandlingsmaade aldrig  nogen  toxiek  Virkning,  og  navnlig 
frembød  Urinen  aldrig  den  karakteristiske  sortbrune  Farve. 
Forf.  havde  engang  Lejlighed  til  at  gjøre  en  i  denne  Ben- 
seende interessant  Iagttagelse,  idet  han  ved  en  Fejltagelse 
kom  til  at  indsprøjte  1  Gram  ren  Karbolsyre  i  Stedet  for 
den  tilsvarende  Mængde  af  den  2  pCt.*s  Opløsning  i  en 
Svulst  paa  Balsen;  Pt.  besvimede  vel  øjeblikkelig,  men  kom 
dog  hurtigt  til  sig  selv  igjen,  efter  at  der  var  indsprøjtet 
Olie  paa  det  samme  Sted  for  at  svække  Syrens  ætsende 
Virkning,  han  erklærede  at  have  haft  en  ejendommelig  For- 
nemmelse i  Hovedet,  var  munter  og  snaksom;  der  paaflilgte 
ingen  hverken  lokale  eller  universelle  Tilfælde  af  nogen  Art. 
og  der  blev  senere  uden  Skade  gjort  flere  Indsprøjtninger 
af  den  2  pCt.'s  Opløsning  paa  det  samme  Sted. 

Forf.  har  ogsaa  forsøgt  lignende  Karbolsyreindsprøjtnioger 
ved  Flegmoner,  og  naar  disse  ikke  allerede  havde  fremkaldt 
en  altfor  betydelig  Destruktion,  lykkedes  det  derved  at  standse 
dem  i  Udviklingen,  at  formindske  Suppurationen  og  at  modvirke 
Udviklingen  af  Gangræn  og  Pyæmi.  Han  betragter  overhovedet 
Indsprøjtningen  af  den  2  pCt.  Karbolsyreoplosning  som  et 
virksomt  Middel  ved  Saarbebandlingen  for  alle  de  Tilfældes 
Vodkommende,  i  hvilke  der  allerede  er  koomiet  en  Ojærings- 
proces  i  Stand  i  Saaret,  og  det  hvad  enten  der  kun  er  en 
fremadskridende  Betændelse  i  Saarets  Omgivelse,  eller  der 
har  udviklet  sig  en  pyrogen  Gjæringsproces  i  Blodet  i  bele 
Legemet.  Han  anvender  Indsprøjtningerne  direkte  som  et 
Middel  mod  disse  Tilstande,  og  det  i  et  Antal  af  ikke  mindre 
end  2  og  ikke  mere  end  10  om  Dagen,  men  ogsaa  her, 
ligesom  ved  Rosen,  er  Tennometermaalingen  det  Afgjøronde 
med  Bensyn  til  deres  Antal.  Saa  snart  det  er  lykkedes  at 
formindske  Tønperaturea  for  længere  Tid  0,6^0,8^  —  kwu 
varige  Temperaturnedsæltelser  paa   en   bel  Grad   iagttages 
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ikke  Bjældent  —  ophører  han  med  Indsprøjtningerae  for  dea 
Dag;  gjennemaniUig  er  i  Indsprøjtninger  nok  til  at  frem- 
kalde dette  Resultat. 

Om  Karbolsyren  ogsaa  kan  anvendes  med  Held  paa 
anførte  Maade  mod  Pyæmi,  er  vanskeligt  at  afgjøre.  Diagno- 
sen af  Pyæmi  i  dens  Begyndelsesstadium  er  meget  van- 
skelig og  ofte  højst  usikker,  saa  at  det  ofte  beror  paa  et 
Skjøn,  om  man  vil  antage  denne  Komplikation  for  fore- 
liggende eller  ej.  Forf.  har  for  sit  Vedkommende  set  god 
Virkning  af  Karbolsyreindsprøjtning  i  Pysmiens  Begyndelses- 
stadium, men  har  den  pyæmiske  Proces  først  naaet  en  videre 
Udvikling^  er  dette  Middel  lige  saa  uvirksomt  som  alle  de 
andre,  man  har  foreslaaet  mod  denne  farlige  Sygdom.  Det 
er  netop  Saarbehandlingens  Opgave  at  modvirke  og  hindre 
Udviklingen  af  Pyæmien  og  dens  mere  fremrykkede  Stadier. 


Snpel  HypertroS  af  llbui4Iene  hw  Bønu 

Efter  B.  Robinson  (Amer.  Journ.  of  Obstetr.  VIII.  3.  ~  Schmidt*8 

Jahrb.    Bd.  174.   S.  164). 


Den  kroniske  Betændelse  i  Tonsillerne  hos  Børn  har  ofte 
en  langt  større  Betydning,  end  man  er  tilbøjelig  til  at  tQ- 
lægge  den.  Evnen  til  at  medvirke  til  Dannelsen  af  de 
hvide  Blodlegemer,  som  Mandlerne  have  fælles  med  de 
øvrige  lymfaUske  Organer,  taber  sig  som  Følge  af  Sygdom- 
men; desuden  indtræder  der  en  Forandring  af  Kjertlemes 
Afsondringsprodukt,  dette  bliver  mere  tykt  flydende,  uklart, 
ildelugtende,  der  danner  sig  osteagtige,  stinkende  Proppe  i 
de  enkelte  Follikler,  disse  Masser  synkes  eammen  med 
Føden  og  bevirke  derved  abnorm  Omdannelse  af  Føde- 
midlerne i  Maven,  Dyspepsi  og  Forstyrrelse  i  Ernæringen. 
Rage  de  forstørrede  Mandler  ind  imod  Midtlinien,  kan  Svælget 
derved  blive  stærkt  forsnævret,  og  en  ringe  Forøgelse  i  Stør- 
relsen er  allerede  ofte  nok  til  at  fremkalde  Smerter  ved 
Synkningen.  Finder  den  sygelige  Væxt  hovedsaglig  Sted  i 
Retning  opad,  fremkaldes  derved  flindring  for  Aandedrættot| 
Tunghørighed,  og  Stemmens  Klang  forandres.  Disse  Symp- 
tomer ere  fælles  baade  for  Vome  og  Børn;  hos  de  sidste 
betinger  Forsnssvringen  af  Luftvejene  imidlertid  samtidig  ea 
Standsning  i  Ddviklingen  af  Ganebneme.    Lugte-  og  Smags- 
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sandsen  svækkes,  LuDgecelleroeg  faldstændige  Ddvidning 
tanskeliggjeres ,  øaa  at  de  endog  kunne  falde  sammen,  og 
endelig  kan  Trjkket  paa  de  store  flalsaarer  give  Anledning 
til  en  mer  eller  mindre  stærk  Blodoverfyldning  af  Bjærnen. 
Med  Hensyn  til  Ætiologien  lægger  Forf.  navnlig  Vægt  paa 
Forkølelsen,  han  tilraader  derfor  at  skjærme  Børnene  om- 
hyggeligt mod  alle  Indvirkninger,  der  kunne  fremkalde  en 
saadan,  og  at  hærde  dem  ved  Anvendelse  af  kolde  Bade, 
kolde  Overgydninger  o.  s.  v. 


K^rrespradaiM« 

I  Gjensvar  paa  Hr.  Harpoths  Berigtigelser  af  forskjellige  af  mig  i  en 
Artikel  I  Ugetkr.  f.  Læger  for  den  28de  f.  M.  •fremsatte  Antagelser*  skal 
Jeg  tillade  mig  at  bemarke: 

1.  Hr.  Harpdths  Brev  til  mig  (hvoraf  Jeg  tilstillede  Fysikai  Tol- 
derland Kopi)  Indeholdt  Ingen  anden  Oplysning  om  den  Barselkone, 
hvorom  der  her  tales,  end  at  hun  led  af  en  tiet  Endometrltls*.  Naar 
det  derpaa  I  Fyslkas*  Svar  til  mig  hedder:  aen  let  Bndometrltis  uden 
hurtig  Puls  eller  høj  Temperatur*,  saa  anser  Jeg  det  for  korrekt  at  have 
antaget,  at  Fysikus  direkte  havde  henvendt  sig  til  Dr.  Harpdth  om  at 
faa  ni^ere  Oplysninger  om  hende,  da  han  meddeler,  at  hun  har  manglet 
disse  bestemte  Symptomer,  hvad  kun  den,  der  selv  har  Iagttaget  en 
Patient,  kan  oplyse. 

2.  Naar  Dr.  H.  I  sin  anden  Berigtigelse  vægrer  sig  imod  min  Be- 
skyldning for  at  have  begaaet  en  •  Formfejl«  ved  at  anmelde  to  Tilfælde 
af  Barselfeber,  der  forekom  i  en  og  samme  Jordemoders  Prails,  men  I 
to  forskjelllge  Lægedistrikter,  til  enhver  af  de  respektive  Distriktslæger, 
saa  har  han  Ret  Thi  han  har  Ingen  Formfeji  begaaet,  men  en  Fejl  I 
Realiteten.  Anmeldelse  til  Embedslægen  om  Barselfebersyge  er  nemlig 
Rjort  de  praktiserende  Læger  til  Pligt,  ikke.  for  at  afspærre  den  ulykke- 
lige, I  og  for  sig  saa  godt  som  uskadelige  Barselkone,  men  for  at  hindre 
Barselfebersmlttens  videre  Udbredelse  ad  den  eneste  Vej,  som  vore  ad- 
ministrative Bestemmelser  angiver,  nemlig  ved  Jordemødrene. 

Ved  den  paagjældende  Embedslæge  —  som  det  hedder  I  Sundheds- 
,  kollegiets  Cirkulære  af  Marts  1873  —  skal  derfor  Ikke  forstaas  den  Em- 
bedslæge, I  hvis  Distrikt  det  opstaaede  Barselfebertillælde  har  vist  sig, 
men  den,  i  hvis  Distrikt  den  Jordemoder,  som  har  hjulpet  den  Barsel- 
febersyge under  hendes  Fødsel,  har  Bopæl,  thi  det  er  kun  ham,  som  kan 
faa  hende  suspenderet  og  derved  hindre  Smittens  videre  Udbredelse  ad 
den  Vej. 

Det  var  derfor  fuldstændigt  rigtigt,  at  Distriktslæge  Schouboe 
sendte  mig  Dr.  Harp5ths  Anmeldelse  af  7de  Januar  d.  A.  om  den  Bar- 
selfebersyge, som  var  forekommet  i  Kallundborg  Lægedistrikt,  men  ved 
hvis  Fødsel  en  1  Nykjøbing  Lægedistrikt  bosat  Jordemoder  havde  ydet 
Hjælp  •  overfor  hvem*  -~  saaledes  ender  Dr.  Sehouboe*s  Brev  —  »jeg 
Ikke  kan  optræde  paa  Bmbsdsvegne*. 

Nykjøbing  p.  S.,  den  19de  Juli  1877. 

Berg. 

Dføikr.  r.  Leger.  3.  B.  24.  Bd.  Hr.  5.  e.  2 
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llnderstøttelsesforeuBgen  for  danske  L»gers  tr»iigende 

Eiker  eg  forældreløse  Bnn. 


Fra  5  agtede  Kolleger  have  vi  modtaget  nedeDstaaende  Ind- 
bydelse til  at  indtræde  i  en  Forening  med  det  Formaal  at 
undersløtte  danske  Lægers  Irængende  Enker  og  forældreløse 
Børn;  ligeledes  aftrykke  vi  nedenfor  de  Love,  som  Stifterne 
have  givet  den  foreslaaede  Foreniog. 

Erkjendelsen  af,  hvor  vanskeligt  det  er  for  den  danske  Læge  Ted 
sin  virksomhed  at  erhverve  saa  megen  Formue,  at  han  kan  se  sin  Alder- 
dom betrygget  og  sine  Efterladte  nogenlunde  forsørgede,  har  allerede  for 
en  Del  Aar  siden  givet  Anledning  til  Oprettelsen  af  »De  danske  Lægers 
Hjælpeforening«  og  tDe  danske  Lægers  Enke-  og  Børneforsørgelses- 
kasse«.  —  Den  sidstnævnte  Institution  har  imidlertid  ikke  svaret  til  de 
Forventninger,  man  havde  næret,  idet  den  Hjælp,  som  yde»  Interessen- 
ternes Enker,  maa  siges  at  være  yderst  ringe,  og  Udsigterne  til  en  For- 
bedring i  denne  Henseende  ere  vistnok  meget*-smaa  og  usikre.  1  ethvert 
Fald  er  det  en  sorgelig  KJendsgjerniog,  at  der  blandt  de  danske  Lægers 
Enker  findes  mange,  som  sidde  i  saare  smaa  Kaar;  og  det  er  Jo  noksoni 
bei^endt,  at  mere  end  én  dansk  Læge  har  efterladt  sin  Enke  og  sine 
Børn  i  saa  trængende  Omstændigheder,  at  der  bar  været  ligefrem  Nød 
tilstede,  hvilket  har  foranlediget  Indsamlinger,  hvorved  Lægernes  Bered- 
villighed til  at  komme  Kollegers  trængende  Efterladte  til  Hjælp  ikke  har 
ladet  sig  uden  Vidnesbyrd.  Under  de  nærværende  sociale  Forhold  tør 
det  vistnok  anses  for  sikkert,  at  Lægernes  økonomiske  Stilling  ikke  i 
en  overskuelig  Fremtid  vil  blive  bedre  her  til  Lands,  men  under  den 
voiende  Konkurrence  vel  endog  snarere  ringere,  hvorved  da  ogsaa 
Trangen  hos  Lægernes  Efterladte  maa  antages  at  ville  snarere  voxe  end 
aftage.  I  ErKjendelse  af  disse  Omstændigheder  ere  vi  Undertegnede 
sammentraadte  for  at  opfordre  vore  Kolleger  til  at  danne  en  Forening 
med  det  Formaal  at  komme  danske  Lægers  trængende  Enker  og  for- 
ældreløse Børn  tji  Hjælp,  og  vi  have  for  denne  Forening  udarbejdet  de 
medfølgende  Love,  hvoraf  det  vil  ses,  hvorledes  vi  have  tænkt  es,  at 
det  tilsigtede  Maal  vil  kunne  naas.  Idet  vi  forøvrigt  henvise  til  Lovene,. 
skulle  vi  kun  fremhæve,  at  medens  Understøttelse  vel  i  Reglen  og  for- 
trinsvis skal  Ulslaas  trængende  Enker  eller  Forældreløse  efter  danske 
La&ger,  der  ved  at  indtræde  i  Lægernes  Enkekasse  eller  en  Livsfor- 
sikringsan stalt  have,  saa  vidt  de  formaaede,  stræbt  at  sikre  deres  Efter- 
ladte, saa  ere  dog  andre  danske  Lægers  Enker  og  forældreløse  Børn  ej 
aldeles  udelukkede  fra  ogsaa  at  kunne  faa  Understøttelse,  naar  og  saa 
vidt  Foreningens  Evner  tillader  det.  I  hvilken  Udstrækning  Foreningen 
vil  kunne  komme  de  Trængende  til  Hjælp,  vil  naturligvis  afhænge  af, 
hvilke  Midler  den  vil  faa  at  raade  over,  hvilket  atter  vil  bero  paa,  hvilken 
Tilslutning  den  vil  finde  i  Lægestanden. 

I  det  Haab,  at  De  vil  mødes  med  os  i  Ønsket  om  at  kunne  komme 
vore  afdøde  Kollegers  trængende  Efterladte  til  Hjælp,  og  at  De  vil  finde, 
at  dette  paa  en  heldig  Maade  kan  opnaas  gjennem  •Understøttelses- 
foreningen  for    danske  Lægers   trængende  Enker  og   for- 
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ældreløse  Børn*»  tillade  t1  os  herved  til  at  opfordre  Dem  ti!  at  ind' 
trøde  i  denoe 

Juni  1877. 

BoiseD,  Gold,         Ingersley,  Rose,  F.  Ulrik, 

Aalborg.    Frederiksværk.        Præstø.  RudkJøblDg.    KJøbeobavn. 


LfTe  fer  VaderftettelsetferevlBgei  fer  danske  Lægers  træagende 

Enker  eg  ferællrelese  Bern. 

{  1.  Foreningens  Formaal  er  at  understøtte  trængende  Enker  og 
forældreløse  Børn  efter  danske  Læger.  Fortrinsvis  komnne  de  i  Betragt- 
ning, hvis  Forsørgere  bar  været  Interessenter  i  de  danske  Lægers  Enke- 
og  Børneforsørgelseskasse  eller  en  Livsforsikrings-  eller  Livre  ntean  si  alt. 

I  2.  Enhver  dansk  Læge  kan  indmelde  sig  som  Medlem,  hvilket 
sker  ved  skriftlig  Henvendelse  til  Bestyrelsens  Formand  med  Opgivelse 
af  fuldt  Navn  og  Bopæl. 

i  3.  Ethvert  Medlem  bidrager  aarltg  mindst  10  Kroner.  Med  Paa- 
sl^ønnelse  og  mod  hele  Bestyrelsens  Kvittering  modtager  Foreningen 
Gaver,  ogsaa  af  Andre,  end  Foreningens  Medlemmer. 

I  4.  I  hvert  af  Landets  Amter  vælge  Medlemmerne  ved  skrlftng 
Stcmmegivning  1  Repræsentant,  Kjøbenhavns  Medlemmer  ligeledes  1  Re- 
præsentant.. Repræsentanterne  vælges  for  7  Aar  og  skulle  modtage 
umiddelbart  Gjenvalg,  naar  de  ikke  før  Afstemningen  give  Afslag. 

Repræsentanterne  vælge  ved  skriftlig  Stemmeglvning  Foreningens 
Bestyrelse,  som  skal  bestaa  af  5  ulønnede  Medlemmer,  der  vælges  paa 
10  Aar,  og  livoraf  den  Ene  saa  vidt  muligt  skal  være  Medlem  af  Besty- 
relsen for  de  danske  Lægers  Enkekasse.  Hvert  5te  Aar  afgaa  vexelvls 
2  og  3  Bestyrelsesmedlemmer,  første  Gang  efter  Lodtrækning.  Umid- 
delbart Gjenvalg  skal  modtages,  naar  ikke  Afslag  er  givet  før  Afstem- 
ningen.   > 

Dør  eller  udtræder  af  Foreningen  et  Bestyrelsesmedlem  eller  en 
Repræsentant,  vælges  paa  sædvanlig  Maade  en  Stedfortræder,  som  fun- 
gerer lodtll  den  Afgaaedes  Tid  er  udløben. 

Tiden  for  Valg  bestemmes  af  Bestyrelsen. 

Den  nuværende  Bestyrelse  afgaar  i  sin  Helhed  1  Aar  efter  de  første 
10  Medlemmers  Indmeldelse  i  Foreningen. 

i  5.  Bestyrelsen  vælger  af  sin  Midte  en  Formand,  der  tillige  er 
Kasserer. 

Han  holder  Bog  over  Medlemmerne  og  fører  en  Forhandlingsprotokol. 
Han  udleverer  Ansøgningsskemata,  modtager  Ansøgninger  og  sætter  saavel 
disse,  som  hvad  der  ellers  kan  blive  Gjenstand  for  Votering,  I  Cirkola*' 
tion  blandt  Bestyrelsens  Medlemmer  sa^t  besørger  Udbetalinger.  Fra 
Repræsentanterne  modtager  han  de  indsamlede  aarlige  Bidrag;  de  Ind- 
trædendes første  Bidrag  Indkræver  han  ved  Postforskud,  og  han  bestyrer 
i  det  Hele  Foreningens  Pengemidler.  Inden  hvert  Aars  første  April  fore- 
lægger han  den  øvrige  Bestyrelse  specificeret  Regnskab  for  det  forløbne 
Kalenderaar,  hvoraf  et  Uddrag  offentllggjøres  i  et  medicinsk  Tidsskrift 
oden  Nævnelse  af  de  Understøttedes  Navne,  som  derimod  tilligenipd 
Opgivelse  af  den  Enhver  tilstaaede  Understøttelse  Inden  hvert  Aars 
Udgang  meddeles  Repræsentanterne  til  Cirkulation  blandt  Medlemmerne. 

i  6.     Repræsentanterne  modtage  og  iiidsende  til  Formanden,  hver 
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for  sit  Amt,  Medlemmernes  Bidrag,  T»]ge  Bestyrelsea  og  reprttsentere 
MedlemmerDe. 

Naar  3  Bestyrelsesmedlemmer  ere  enige  om  Ønskeligheden  af  en 
LoTforandring ,  kan  Bestyrelsen  sende  Forslag  herom  til  Repræsen- 
tanternes Erklæring;  stemme  to  Tredjedele  af  dem  for  Porslaget,  bliver 
det  Lov. 

Naar  20  Medlemmer  linde  en  Lovforandring  ønskelig  og  derom  ind- 
give motiveret  Andragende  til  Bestyrelsen,  forhandles  derom  paa  samme 
Vis,  som  ved  et  Bestyrelsesforslag. 

2  7.  Indtægterne  anvendes  til  Understøttelser  efter  Fradrag  af  Ad- 
ministrationsudglher  og  aaa  meget,  som  er  nødvendigt  til  titid  at  have 
et  disponibelt  Hjælpefond  af  400  Kr. 

Skulde  et  Aars  Indtægt  ikke  fuldstændigt  herved  finde  Anvendelse, 
indsættes  Restbeløbet  i  en  Sparekasse  indtil  videre. 

Understøttelserne  gives  for  et  Aar  ad  Gangen  og  udbetales  i  April 
og  Oktober  Maaneder,  hver  Gang  med  det  Halve. 

{  8.  Ansøgning  om  Understøttelse  indsendes  til  Bestyrelsens  For- 
mand inden  Januar  Maaneds  Udgang.  Til  Ansøgning  benyttes  et  Skema, 
som  attesteres  af  en  Læge,  der  beliBt  maa  være  Medlem  af  Foreningen, 
og  en  anden  paalidelig  Mand. 

{  9.  Det  første  Bidrag  betales  ved  Indtrædelsen;  senere  betales 
forud  i  Januar  Maaned.  De  Bidrag,  som  ikke  indkomme  inden  Maane- 
dens  Midte,  tage  Repræsentanterne  ved  Postopiirævning;  honoreres  en 
saadan  ikke,  og  indsender  vedkommende  Medlem  Ikke  sit  Bidrag  inden 
Januar  Maaneds  Udgang,  betragtes  Medlemmet  som  udtraadt. 

De  indsamlede  Bidrag  sendes  af  Repræsentanterne  med  alfabetisk 
Fortegnelse  over  de  ydende  Medlemmer  til  Formanden  inden  Midten  af 
Februar  Maaned. 

i  10.  Skolde  Foreningen  engang  opløses,  overgives  den  eventuelle 
Beholdning  til  de  danske  Lægers  £nkekasse. 


Idet  vi  meddele  vore  Læsere  ovenslaaende  Indbydelse, 
skulle  vi  tillige  ledsage  den  med  vore  bedste  Ønsker  om, 
at  den  paatænkte  Forening  maa  vinde  al  den  Tilslutning 
blandt  Lægestanden,  som  den  fortjener,  og  at  den  derved 
maa  blive  sat  i  Stand  til  at  opfylde  sit  smukke  Øjemed  i 
saa  fuldt  Maal  som  muligt.  Som  bekjendt  bar  Lægernes 
Enkekasse  efterhaanden  udviklet  sig  udelukkende  som  For- 
Bikringsinstitution ,  og  denne  Ddvikling  kan  den  efter  vor 
Mening,  som  vi  tidligere  have  haft  Lejlighed  til  at  udvikle 
den,  ikke  bryde  med  uden  at  udsætte  sin  egen  Trivsel  for 
Fare.  Det  maa  derfor  ubetinget  anerkjendes,  at  den  fore- 
slaaede  Forening,  saafremt  det  lykkes  den  at  vinde  Tilslut- 
ning, vil  afhjælpe  et  virkelig  tilstedeværende  Savn.  Paa  den 
anden  Side  bliver  det  et  Spørgsmaal,  om  man  ikke  burde 
have  ventet  med  dens  Dannelse,  indtil  de  netop  nu  sted- 
findende Forhandlinger  om  en  Forandring  i  Enkekassens 
Love    havde  fundet  deres  Afslutning;  skulde  der  imidlertid 
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fra  denne  Side  kunne  venteø  nogen  Understøttelse  for  Sagen, 
vil  den  vel  ogsaa  kunne  overføres  paa  den  her  omhandlede 
Forening. 

Hvad  Enkelthederne  i  Lovene  angaar,  maa  vi  ubetinget 
billige,  at  der  ikke  tilsigtes  at  opspare  nogen.  Kapital ,  men 
at  Aarets  Indtægter  med  en  ringe  Indskrænkning  anvendes 
foldt  ud,  for  saa  vidt  den  tilsvarende  Trang  maatte  være 
tiJstede.  En  Forsikringsinstitution  maa,  navnlig  naar  Inter- 
essenternes Antal  er  forholdsvis  ringe,  være  i  Besiddelse  af 
en  vis  Kapital,  der  giver  Sikkerhed  for  dens  Evne  til  at  op- 
fylde sine  Forpligtelser.  Ved  en  simpel  Undersløttelses-i 
forening  derimod  stiller  Sagen  sig  anderledes,  den  har  ingen 
Forpligteiser,  den  paatager  sig  kun  at  fordelo  de  indkomne 
Gaver  og  at  virke  for,  at  de  indkomme  saa  rigeligt  som 
muligt.  At  opsamle  Kapital  vil  med  andre  Ord  sige,  at 
Nutiden  berøver  sig  selv  for  at  give  til  Fremtiden,  og  dertil 
forekommer  der  os  i  denne  Sag  ikke  at  være  nogensomhelst 
Grund;  der  er  altfor  megen  Trang  tilstede  der,  hvor  den 
foreslaaede  Forening  tilsigter  at  udfolde  sin  Virksomhed,  til 
at  man  ikke  først  og  fremmest  bør  tænke  paa  at  afhjælpe 
den.  Selv  om  Foreningen  imidlertid  ikke  opsamler  nogen 
Kapital,  vil  den  dog,  hvis  det  lykkes  den  at  arbejde  sig 
fk'emad,  Ikke  komme  til  at  hvile  paa  nogen  ftildstændig  løs 
Grundvold,  idet  den  støtter  sig  til  den  danske  Lægestands 
bekjendte  Redebonbed  til  at  give,  naar  der  viser  sig  en 
virkelig  og  stærk  Trang  indenfor  dens  egen  Kreds. 

Bvad  de  øvrige  Paragrafer  angaar,  skulle  vi  kun  frem- 
hæve, at  det  forekommer  os  noget  besynderligt,  naar  der  i 
g  1  bestemmes,  at  ved  Dddelingen  af  Understøttelser  skulle 
fortrinsvis  de  komme  i  Betragtning,  hvis  Forsørgere  have 
været  Interessenter  i  de  danske  Lægers  Enke-  og  Børne- 
forsørgelseskasse  eller  i  en  Livsforsikrings-  eller  Livrente- 
anstaU.  Naturligvis  er  det  fuldstændig  rigtigt  ogsaa  her  at 
bringe  Forsikringspligteo  i  Erindring,  men  konsekvent  burde 
ogsaa  de  have  fortrinsvis  Adgang  til  Understøttelse,  hvis 
Forsørgere  have  ydet  Bidrag  til  selve  Poreoingen.  Sluttelig 
skulle  vi,  idet  vi  ønske  Foreningen  og  dens  Bestyrelse  alt 
Beld  i  Gjennemførelsen  af  den  smukke  Tanke,  som  har 
ligget  til  Grund  for  Foreningens  Stiftelse,  udtale  det  Baab, 
at  det  maa  vare  meget  længe,  før  det  bliver  nødvendigt  at 
bringe  Lovenes  g  tO  i  Anvendelse. 


«KIW 
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En  Dag  i  forrige  Uge  blev  jeg  meget  overrasket  ved  at 
blive  gjort  opmærksom  paa  et  Avertissement  i  Adresseavisen, 
hvor  mit  Navn  med  store,  fede  Typer  figurerede  i  Spidsen 
for  en  hel  Række  —  med  smaa  Typer  trykte  — «  Navne  paa 
Forbandlere  af  et  saakaldet  ■  Collier  de  santé«.  Det  er  fuld- 
stændigt imod  mit  Vidende  og  imod  min  Villie,  at 
mit  Navn  er  bleven  benyttet  i  dette  Averlissement.  —  Jeg 
har  strax  foretaget  de  nødvendige  Skridt  fbr  at  forebygge 
dette  Misbrug  af  mit  Navn  og  tillader  mig  at  underrette 
•Ugeskriftets*  ærede  Læsere  om,  at  nævnte  •Collier  de 
santé*  ikke  findes  til  Forhandling  i  mit  Etablissement. 

KjebenhavD,  den  23de  Jall. 

Camillus  Nyrop. 


SkrlvelM  fra  Jastltsmiolsteriet  (111  Oferprøsidenleo  i  KJøbenkava)  af 
26de  Jon!  1877.  1  et  hertil  iDdkommet  Andragende  har  praktiserende 
Læge  M.  N.  her  af  Staden,  der  af  Udskriyningskommissionen  til  Kjøben- 
havns Brandvæsens  Reseryekorps  er  ansat  sonn  Brandsvend  1  dette  Korps, 
næst  at  bemærke,  at  han,  efter  ferst  at  have  gjort  Tjeneste  ved  Iste  In- 
fanteribataillon  som  Underlæge,  senere  har  gjort  Tjeneste  ved  2det  Dra- 
gooreglment  som  Reservelæge  fra  1ste  Septbr.  1871  tU  1ste  Septbr.  IS72, 
da  ban  blev  l^em permitteret,  forespurgt,  om  han,  som  Reservelæge  i 
Hæren  og  som  saadan  havende  Offlcersrang,  kan  forsættes  til  et  borger- 
ligt Korps  her  1  Staden  som  Braodsvend,  eller  1  det  Hele  taget  være 
pligtig  til  at  gjøre  Tjeneste  ved  dette  Korps,  samt  om  han  ved  denne 
sin  Ansættelse  i  Brandkorpset  anses  fremtidigt  fritagen  for  at  gJøre  Tje- 
neste i  Hæren  som  Læge.  I  benægtende  Fald  har  han  anholdt  om  at 
blive  fritagen  for  Tjeneste  i  Brandkorpset. 

Foranlediget  heraf  skal  man  tjenstligst  anmode  Hr.  Kammerherren 
om  at  tllkjendeglve  Andrageren,  at  da  de  værnepligtige  Underlæger  1 
Følge  modtagen  Meddelelse  fra  Krigsministeriet,  med  hvilket  man  har 
brevvexlet  over  Sagen,  kun  1  den  Tid,  de  ere  tagne  til  Tjeneste  som 
Reservelæger,  1  Følge  de  gjældende  Bestemmelser  ere  stillede  lige  med 
Hærens  Sekondl^tnanter,  og  de  altsaa,  efter  at  være  hjemsendte  fra 
Tjenesten  som  Reservelæger,  atter  blive  hjemsendte  Underlæger,  Hær- 
lovens {i  168  og  169,  kan  han  efter  Justitsministeriets  Formening  Ikke 
anses  for  berettiget  til  at  fritages  for  Tjeneste  i  Brandkorpset,  ligesom 
han  selvfølgelig  ikke  ved  sidstnævnte  Tjeneste  fritages  for  Tjenestepligt 
i  Hæren ,  for  saa  vidt  den  Aldersklasse ,  hvortil  han  hører,  maatte  blive 
indkaldt,  og  at  Justitsministeriet  ikke  tinder  Anledning  til  at  fritage  ham 
for  Tjeneste  i  Brand  korpset. 


Yakanee.  Posten  som  Reservelæge  ved  Kjøbenhavns  Kommunehos- 
pitals 3djtt  Afdeling  bliver  at  besætte  fra  1ste  Septbr.  d.  A.  Den  aarllge 
Gage  er  850  Kr.,  desuden  fri  Bolig  for  en  Ugift,  Lys,  Brændsel  og  Op- 
vartning.   Posten  besættes  af  den  samlede  Magistrat  paa  3  Aar,  uden  at 


87 


Gjenvalg  kan  finde  Sted ;  dog  kan  en  af  Reaervelægerne  ansættes  paa  ny 
i  Prosektorpladsen  yed  Hospitalet.  Ansøgninger  indleveres  1  Overpræsi- 
dentens Sekretariat  inden  den  Ilte  Avgust. 


Rettelser.  S.  44  L.  8  f.  n.:  fortsat  læs:  fastsat;  S.  61  L.  6  f.  n.:  be- 
vidst læs:  berlst 


Oversigt  ever  Sygdenme,  DedsMd  eg  Fedsier  f  IJtbenbavB. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  1  Ugen  Ilte -17de  Jali  anmeldt 
588  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  465  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  •,  Skaalkopper  10,  Mæslinger  «,  Skarlagensfeber  5,  ondartet 
Halssyge  fO,  Strabehoste  1,  Kighoste  41,  Faaresyge  6,  gastr.  Feber  23, 
tyf.  Feber  8,  eiantematlsk  Tyfas  •,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  •, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  134,  Ansigts-  og  andeu  Vandrerosen  22, 
Barselfeber  5,  ondartet  Saarfeber  •,  Koldfeber  9,  Brystkatarr  97,  Grippel, 
Lungebetændelse  22,  Halsbetændelse  40,  akut  Ledderevmatisme  18,  andre 
Farsoter  12  (ØJenbet.  5  —  deraf  3  med  GoDjuoctivitis  trachom.  — , 
Zona.  2,  Nældefeber  3,  Furunkler  1  og  Erytem  1  Tilfælde};  desuden 
Gonorré  72,  venerisk  Saar  26,  erhvervet  Syfilis  7,  medfødt  Syfilis  2, 
Fnat  6,  Drankergalskab  4  og  Brændevlnssygdom  6. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemi^ngden  forekomne  i:  Laxegade,  Pederhvidtfeldstræde  og 
Studiestræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  108.  Dødsaarsageriie  ere:  Farsoter  16 
(Skarlagensfeber  1 ,  ondartet  Halssyge  1 ,  Strubehoste  1 ,  Kighoste  2, 
indenL  Kolera  og  akut  Diarré  11);  Blodforgiftninger  2;  konsti- 
tutionelle Sygdomme  22  (Lungesvindsot  13);  voldsomme  Døds- 
aarsager  4  (Selvmord  2);  Dannelsesfejl  5;  loliale  Organsyg- 
domme 39;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  3;  andre  hyppige  Døds- 
aarsager  17  (Tæring  hos  Smaabørn  13). 

Levendefødte  ere  135  (59  Drenge,  76  Piger);  Dødfødte  5. 

Den  forløbne  Uge  har  været  mild  med  temmelig  lavt  Barometer, 
overvejende  sydlige  og  sydvestlige,  svage  Vinde,  fugtig  Luft  og  rigelig 
Nedbør. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  23,  Itæslloger  44,  Skarlagensfeber  18,  Difteritis  og 
Kroup  19.  tyf.  Feber  og  Tyfus  19;  i  Liverpool  »f  Kopper  h\  i  Kristiania 
af  Difteritis  og  Kroup  1 ;  1  Stokholm  af  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  2, 
tyf.  Feber  1;  i  St.  Petersborg  af  Kopper  7,  Mæslinger  10,  Skarlagens- 
feber 10,  Difteritis  og  Kroup  8,  tyf.  Feber  20,  exant.  Tyfus  3,  Dysenteri  4; 
i  Kønigsberg  af  Skarlagen sfeber-l,  Difteritis  og  Kroup  l,  tyf.  Feber  2;  1 
i  Dansig  af  Mæslinger  1 ,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  1 ;  i  Stettin 
af  Difteritis  og  Kroup  1,  tyf.  Feber  3;  1  Hamborg  af  Mæslinger  5,  Skar- 
lagensfeber 1,  Difteritis  og  Kroup  2,  tyf.  Feber  1;  I  Berlin  af  Mæslinger  4, 
Skarlagensfeber  10,  Difteritis  og  Kroup  26,  tyf.  Feber  7,  Dysenteri  8; 
1  Paris  af  Kopper  1,  Mæslinger  14,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og 
Kroup  48,  tyf.  Feber  6;  i  Wien  af  Kopper  10,  Mæslinger  3,  Skarlagens- 
feber 3,  Difteritis  og  Kroup  9,  tyf.  Feber  7;  1  Alexandria  af  Dysenteri  5; 
1  Ny- York  af  Mæslinger  7,  Skarlagensfeber  22,  Difteritis  og  Kroup  15, 
tyf.  Feber  4;  1  Bombay  af  Kopper  21,  asiatisk  Kolera  109. 
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Bekjendtgjørelser. 

D*Hrr.  Kandidater,  der  skulle  gjennerogaa  det  kliniske 
Kursus  paa  Fødselsstiftelsen  i  det  kopDoaeBde  Seoiester,  an- 
modes om  at  møde  personligt  eller  ved  Fuldmagt  Fredagen 
den  31te  Avgust  Kl.  6  i  Fødselsstiftelsens  Avditorium. 

FødselsBiiftdaeo  deo  20de  JaU  1877. 

S,  Meyer, 

UlD.  Assistent 

I    1 1  ■■  I '  ■    ■  I        I     ■.  I    1 1 1     III        III         I    I  1 1 1  I .  ■       I 

D*Hrr.  Lægekandidater,  der  ere  Resenrelæger  eller  Under<> 
læger  ted  Bæren  eller  Flaaden,  men  ikke  for  Tiden  ere  an* 
tagne  til  Tjeneste,  som  ønske  at  deltage  i  Lægeundersøgelseo 
ved  de  forestaaende  Sessioner,  ville  bebage  at  henvende  sig 
desangaaende  til  Stabslægen  inden  den  lade  Avgust  d.  A. 

Det  14de  almindelige  daatke  Lægeniøde 

vil  blive  afholdt  i  Kailundborg  Torsdag  den  23de  og  Fredag 
den  24de  Avgust  førstkommende.  Til  Forhandling  paa  Mødet 
er  ansat  følgende  Sager: 

1.   Sygekasse-Spørgsmaaiet. 
.  2.   Sundhedsvedtægter  og  Sundhedspoliti  paa  Landet. 

3.  Fortsat  Ddgivelse  af  Medicinal-Lovgivningen. 

4.  Forpligtelse  for  Apotekerne  til  at  have  Isbeholdere. 

5.  Laodiægernes  Distributlonsret. 

6.  Lægernes  Enkekasse. 

Da  det  vil  blive  nødvendigt  at  skaffe  privat  Logis  i 
Kailundborg  til  nogle  af  Deltagerne  i  Mødet,  anmodes  d*Urr. 
Læger,  der  ønske  at  deltage,  om  at  melde  dette  til  under- 
tegnede Formand  inden  den  iste  Avgust. 

Sindssyge-Asylet  ved  Aarhus,  deo  12te  JaU  1877, 

R.  Holm, 

Formand  for  deo  almindelige  danske  Lægeforening. 

^ — ■ - ^^^M        M ^^»■-M— 1 ■        -       ■ TT^ TWM 

Landpraxis. 

En  Landpraiis,  som  indbringer  c.  4000  Kr.  aarligt,  kan 
paa  Grund  af  Familieforhold  afstaas  strax.  Der  er  udmærket 
Bolig  og  3ave.  Man  henvende  sig  til  Dr.  med.  Bud  de, 
Vesterbrogade  87,  Kjøbenfaavn. 


BUnc«  Lvn«g  BoftrjUkeri.    C.  A.  RelUcli  Pørlif. 


lt«b«)iihirM.  •.  4.  iTgait  1837. 


Ugeskrift  for  Læger. 

341«  Række  XXIV.  Nr.  7. 


Redigeret  af  Dr.  V.  tiMe. 


Indhold:  Ijgivuike  MraiUiigv.  Golding-Biri:  SaørteCri  Bekaidliag  if  sbifolfi« 
IjcrtéIfTiIito  Tei  el  døklrttjliik  AsnddeL  LafMXM«  i  8«BMni  4877.  leltMg 
m  Hutnr  fer  LafMandliif .  Løfvi«  liMasM.  Onniit  trcr  SjgdtnM, 
Dfdflitd  tf  r«dri«  i  Ijøtanhin.    Ba^cidlcjmiiv. 


Hygiejiiske  Betragtninger« 


(Sluttet.) 


Den  samme  Beskyttelse,  til  hvilken  det  store  Publikum 
trænger  paa  de  forskjellige  Levnetsmidlers  Omraade,  trænger 
det  til  lige  over  for  Arkana*),  med  hvilke  der  drives  et  mere 
og  mere  om  sig  gribende  Uvæsen  og  Bedrageri,  der  nu  har 
naaet  en  saadan  Højde,  at  der  i  hele  Evropa  føres  en  Kamp 
derimod. 

Roden  til  Ondet  lader  eig  Jo  let  nok  finde,  men  des- 
værre ikke  udrydde;  den  ligger  paa  den  ene  Side  i  Publi- 
kums Lettroenhed,  paa  den  anden  i  fræk  Spekulation.  Den 
Syge,  der  higer  efter  en  Belbredelse,  som  Lægens  Kunst 
enten  ikke  eller  kun  tildels  og  langsomt  kan  skaffe,  griber 
efter  et  Halmstraa,  og  naar  han  læser  de  trykte  Brugsan- 
visninger og  de  deri  indeholdte  Løfter  og  Attester  om  Hel- 
bredelse for  alle  mulige  Onder  og  navnlig  det,  hvoraf  han 
mener  at  lide,  er  Intet  naturligere,  end  at  han  faar  Lyst  til 

*)  Ved  aArkanat  fontaas  her  ikke  blot  de  faa  SammenstttolDgerp  der 
under  dette  Navn  ere  <^rørte  paa  JusUtsminlsterlets  Liate  af  1860, 
men  ethyert  Middel,  der  udgives  for  et  Lægemiddel  (d.  e.  Middel, 
der  anbefales  som  helbredende  eller  forebyggende  Sygdom),  og  hvis 
Sammenstttning  holdes  hemmelig. 

34)«  Bakke.  24de  Kd. 


90 


at  prøve,  og  da  kan  han  siges  at  slippe  for  godtKjeb,  hvis 
der  blot  bliver  Tale  om  at  sætte  nogle  Penge  over  St>r, 
hvis  han  ikke  faar  enten  et  ubetioget  skadeligt  Stof  eller 
dog  et,  som  modvirker  og  forhaler  hans  Helbredelse.  Paa 
den  anden  Side  indeholder  de  fyrstelige  Formuer,  som  ere 
tjente  paa  Arkana  med  en  saare  liden  Risiko,  en  stor,  ja 
for  stor  Fristelse  for  de  Mange,  som  hylde  Sætningen: 
Mundus  vult  decipi,  ergo  decipiatur. 

Næsten  hver  Sygdom  har  sit  eller  sine  forskjellige  Ar- 
kana, hvorved  den  ufejlbarlig  helbredes.  Ingredientserne  ere 
saare  billige,  det,  det  gjæider  om,  er  at  være  i  Besiddelse 
af  tilstrækkelig  mange  Penge  og  tilstrækkelig  lidt  Samvittig- 
hed og  Æresfølelse  til  at  sætte  Sagen  i  Scene  med  det  be- 
hørige Apparat  af  Brochurer  (hele  Bøger  I),  Etiketter  og 
Avertissementer.  —  Fra  sit  Hjem,  England  og  Frankrig,  har 
Arkanauvæsenet  spredt  sig  over  hele  Verden ;  det  var  navn- 
lig fra  de  smaa  Apoteker,  at  det  fremspirede,  da  disse  med 
deres  indskrænkede  Forretning  vare  nødte  til  eller  dog  over 
Evne  fristede  til  at  lave  et  eller  andet  Arkanum,  som  de 
saa  søgte  at  faa  spredt  over  hele  Jorden.  Den  væsentligste 
Støtte  herimod  roaa  søgeø  i  Videnskaben,  der  dog  som 
oftest  udfinder  Sammensætningen,  i  Pressen,  naar  den 
nægter  at  optage  Avertissementer,  hvori  Lægemidler  anbe- 
fales imod  alle  Slags  Sygdomme,  saaledes  som  den  større 
og  bedre  Del  af  den  engelske  Presse  er  bleven  enig  om, 
og  fremfor  Alt  i  et  vel  ordnet  og  vel  kontrolleret 
Apotekervæsen,  saaledes*  at  Apotekerne  ikke  fristes  til 
at  lave  Arkana,  og  i  en  Lægestand,  der  saa  vidt  muligt 
holder  Publikum  tilbage  fra  Arkana  eller  dog  ikke  selv  ordi- 
nerer dem.  Naar  disse  Betingelser  ere  tilstede,  da  vil  en 
fornuftig  og  kraftig  Lovgivning  kunne  hæmme  og 
standse  de  Misbrug  og  Optrækkerier,  for  hvilke  Befolkningen 
ellers  er  udsat. 

Her  i  Norden  er  Apotekervæsenets  Ordning  i  det  Hele 
god,  og  det  hører  derfor  ogsaa  til  de  store  Sjældenheder  at 
se  et  Forsøg  paa  at  udsprede  et  nyt  Arkanum  udgaa  fra  et 
nordisk  Apotek.  Den  Indignation,  det  vakte  baade  i  den 
medicinske  og  farmacevtiske  Presse,  da  et  saadant  Forsøg 
for  et  Par  Aar  siden  skete,  kan  næppe  være  glemt.  Hvor  vidt 
Humbuggen  kan  gaa,  hvor  store  Formuer  der  kan  tjenes, 
derom  vidne  Navne  som  Du  Barry,  Morrison,  Girandeau, 
Hoff,  Daubitz,  og  ogsaa  her  hjemme  have  Personer  —  da 
vore  Medicinalavtoriteter  af  Mangel  paa  hensigtsmæssige  Lov- 
bestemmelser ikke  have  været  i  Stand  til  at  gribe  ind  i  rette 
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Tid  og  paa  rette  Maade  —  erhvervet  baade  et  Navn  og  en 
Formue  ad  denne  Vej,  som  er  lidet  misundelsesværdig. 

Faa  ane  dog  vist,  i  hvilken  Udstræknipg  saadanne  For- 
retninger drives,  hvor  meget  slige  Folk  ved  Publikums  God- 
troenhed have  tilegnet  sig,  og  hvor  lidet  de  til  Gjengjæld 
have  ydet;  vi  hidsætte  her  et  Par  Exempier,  der  ere  meget 
lærerige,  ikke  mindst  derved,  at  det  ene  af  de  Arkan^i  vi  nu 
skulle  omtale,  helt  har  udspillet  sin  Rolle,  hvilket  vel  i  og 
for  sig  er  tilstrækkeligt  Bevis  paa,  at  endog  det  store  Publikum 
har  indset,  hvilket  Bedrageri  det  var  Gjenstand  for. 

Du  Barry's  tRevalenta  arabica*  gjorde  en  stor- 
mende Lykke,  man  skulde  næsten  troet,  at  de  Vises  Sten 
var  funden;  rundt  om  i  hele  Verden  forsendtes  hans  Pakker 
med  Bevalenta,  paa  hvilke  man  saa  en  Plantage  afbildet, 
hYor  Negere  arbejdede  i  deres  Ansigts  Sved  for  at  opgrave 
den  underfulde  Rod,  som  skulde  befri  Samfundet  for  dets 
Brøst,  for  alle  mulige  Sygdomme.  Alle  Samfundsklasser, 
lige  fra  Kejseren  af  Rusland  til  den  fattigste  Arbejder,  gav 
ham  Attester  og  Anbefalingsskrivelser;  han  havde  over  50000, 
indtil  det  endelig  blev  godtgjort,  at  Revalenta  arabica  kun 
var  fint  Lindse-  eller  Bygmel  blandet  med  lidt  Garry,  som 
Folk  havde  betalt  med  6  Kroner  50  Øre  pr.  Pd.,  en  Pris, 
der  bragte  Charlatanen  uhyre  Summer  ind,  uden  at  han  gav 
sine  Kunder  Andet  end  daarlig  Vælling  derfor. 

•  Rob  Laffecteur*  er  et  gammelt  Arkanum,  som 
endnu  har  beholdt  lidt  af  sit  Ry.  Det  bar  skaffet  sig  Ind- 
gang næsten  i  alle  Lande,  ogsaa  her  i  Danmark,  og  anvendes 
imod  Syfilis.  En  Hr.  Girandeau  rev  det  en  Tid  lang  ned 
og  kaldte  det  et  slet  Arkanum,  der  forværrede  Sygdommene 
og  bragte  mange  Menneskers  Ruin  og  derfor  var  foragtet  i 
den  offentlige  Mening;  men  efter  at  han  selv  var  bleven 
Ejer  af  Patentet,  forandredes  hans  Dom,  nu  var  det  et 
Middel,  som  gjorde  Videnskaben  Ære  o.  s.  v.  Det  bestaar 
af  et  simpelt  tyndt  Sarsaparillaafkog  (saa  tyndt,  at  det  efter 
Brugsanvisningen  skal  bruges  sammen  med  Sarsaparilla), 
lidt  brændt  Sukker  og  lidt  Guajakextrakt.  Flasken  koster 
(eller  kostede  i  det  mindste  en  Tid)  16  Franks  og  har  givet 
Fabrikanten  ea  aarlig  Rente  af  mere  end  50000  Franks. 

Mesteren  for  den  hele  Arkanumstraflk  i  vor  Tid  er  dog 
Johan  Hoff,  hvis  Navn  vi  Alle  kjende,  da  man  knap  kan 
tage  en  Avis  i  Haanden  uden  paa  den  bageste  Spalte  at 
finde  det  med  Medailler,  Attester  og  øvrige  Tilbehør,  Boff 
var  en  simpel  Brygger  i  Breslan,  besjælet  af  den  Tanke 
at  tjene  Penge,  hvorledes  det  saa  gik,  og  Grundvolden  til 
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Sit  Ønskes  Opfyldelse  fik  han  lagt  ved  engang,  da  Kongen 
af  Preussen  passerede  Breslau,  dristigt  at  byde  ham  et  Glas 
af  sit  01.  Da  Kongen  ytrede  sig  rosende  om  Øllet,  benyt- 
tede han  sig  af  Kongens  Ord  som  en  Reklame.  Han  for- 
andrede Ordet  «Blert  til  «MaIzextrakt  oder  Gesundheitsbieri, 
idet  han  til  sit  almindelige  01  tilsatte  nogle  bitre  og  let 
afførende  Stoffer,  Extr.  frangulæ  og  brændt  Sukker,  og 
udbasunerede  i  alle  Tysklands  læste  Blade,  at  han  havde 
flmdet  et  Universalmiddel  imod  alle  Sygdomme  og  et  Præ* 
servativ  imod  dem.  Kong  Friederich  Wilhelm's  Attest 
bevirkede,  at  snart  drak  alle  Fyrster  i  Evropa  •BofTs 
Malteitrakt*,  og  saa  drak  deres  Undersaatter  med,  saa  at 
Hr.  Hoff  har  en  virkelig  evropæisk  Forretning.  Da  Tolden 
imidlertid  blev  ham  for  kostbar  for  hans  Arkanum  i  Øster- 
rig, besluttede  han  sig  til  at  afgive  den  Erklæring,  at 
han  kjøbte  Øllet  hos  en  Brygger  i  Wien  og  dertil  satte 
nogle  Ingredientser  —  Vrietornextrakt,  brændt  Sokker  og 
senere  Glycerin.  Ved  at  lade  Publikum  betale  80  Øre  for 
Flasken  af  tMaltextrakti  blev  han  i  faa  Aar  Millionær,  skjøndt 
Udgiften  til  Avertissementer  løb  op  til  100000  Thaier  aarlig. 
Hans  Udsalgssted  i  Berlin  prydedes  med  fyrstelige  Portræter 
og  Attester  paa  hans  Vidunderkure,  og  ved  højtidelige  Lej- 
ligheder flyttes  Portræter  af  Fyrsterne  og  'Attesterne  ud 
udenpaa  Huset,  som  illumineres.  For  en  Del  Aar  siden  gik 
han  Fallit,  men  nu  synes  Forretningen  paa  ny  at  gaa  glimrende. 
To  af  de  hos  os  mest  brugte  Arkana,  Brand  r  etb  s  Piller 
og  Morrisons  Piller,  have  indbragt  deres  Ophavsmænd 
aldeles  kolossale  Formuer,  hvorom  Hr.  Brandreth*s  Marmorslot 
i  New- York  og  Morrisons  efterladte  store  Ejendomme  i  Eng- 
land vidne. 

Til  Belysning  af  Arkanaspørgsmaalets  Stilling  hos  os 
foreligger  der  en  udførligere  Udvexling  af  Skrivelser  imellem 
Justitsministeriet  og  Sundhedskollegiet  (Sundhedsk.  Aarsb. 
1873),  men  da  der  nu  er  forløbet  fire  Aar,  uden  at  Mini- 
steriet har  gjort  noget  Skridt  til  at  hæmme  dette  Uvæsen 
ved  Hjælp  af  de  rigtignok  meget  mangelHilde  Lovbestem- 
melser, vi  have  og  kunne  bruge,  turde  det  være  betimeligt 
atter  at  opfriske  denne  Sag  i  Alles  Erindring,  for  at  den 
ikke  rent  skal  dø  hen,  imedens  Bedragerne  frejdigt  rejse 
Hovedet. 

1  1872  klagede  en  Apoteker  til  Justitsministeriet 
over,  at  en  Kjøbmand  solgte  Brama  Livselixir. 

Den   7de   Maj   ytrede   Kollegiet,   hvis  Erklæring 
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Miniftteriet  havde  begjsrti  «Brama  Livaelixir  er  et  Ar- 
kaDDOi  og  tillige  et  sammensat  Lægemiddel,  til  hvis 
Udsalg  efter  Lovgivniogen  Apotekerne  ere  eneberettigede  .  •  •■ 
Den  29de  Juni  tilstillede  Jus  ti  tsmin  ister  i  etKoliegiet  en 
Skrivelse,  hvori  det  udtaler,  at  Ministeriet  maa  anse  det  for 
rettest,  at  der  lige  over  for  Arkana  gjennemføres  en  ens- 
artet Regel  for  hele  Landet,  idet  det  ellers  er  tænkeligt,  at 
Noget,  som  bliver  behandlet  som  Arkanum  her  i  Staden, 
ikke  anses  som  saadant  udenfor  KJøbenhavn.  •Justitsmini- 
steriet maa  derfor  anse  det  for  ønskeligt,  om  der  ved  det 
ærede  Kollegiums  Foranstaltning  kunde  udarbejdes  en  For- 
tegnelse over  de  for  Tiden  almindelige  Arkaner,  som  antages 
at  falde  ind  under  Bestemmelserne  i  Plakat  af  1ste  Decbr. 
1779*),  hvilken  Fortegnelse  ved  at  optages  i  Ministerial- 
tidenden kunde  meddeles  samtlige  Politiøvrigheder  i  Landet* ; 
med  Hensyn  til  fremtidig  opdukkende  Midler  af  denne  Art, 
mente  Ministeriet,  al  de  saa  paa  lignende  Maade  kunde 
indregistreres.  Forinden  Videre  foretoges,  udbad  Ministeriet 
sig  Kollegiets  Ytringer  med  Tilføjende,,  at  hvis  KollegijBt 
mente,  at  en  saadan  Ordning  kunde  g|ennemføres,  var  Mi- 
nisteriet sindet  at  tilkjendegive  samtlige  Politimestre,  at  der 
paa  nævnte  Maade  vilde  blive  meddelt  dem  en  saadan  For- 
tegnelse, som  de  vilde  have  at  meddele  samtlige  Redaktører 
og  Udgivere  af  ofTentlige  Tidender,  og  at  Sag  først  vilde 
kunde  anlægges,  naar  Vedkommende  havde  modtaget  denne 
Meddelelse,  ligesom  man  vilde  paalægge  Politimestrene  an- 
gaaeode  Bekjendtgjørelser  i  de  offentlige  Tidender  om  Læge- 
midler, der  endnu  ikke  vare  erklærede  at  falde  ind  under 
Forbudet  af  tste  Decbr.  1779,  men  mulig  kunde  henføres 
derunder,  at  henvende  sig  direkte  til  SundhedskoUegiet. 


*)  Denne  Plakat  lyder  saaledes:  »kf  de  offentlige  Anmeldelser  erfarea 
det  Jæynligen,  at  aaayel  Udenriga-Medicln  af  UdTedkommende  fal- 
bydes, som  og  at  adskillige  af  Landets  Egne,  af  Vindesyge,  dels  af 
oyerdreven  Indbildning,  debitere  nogle  saa  kaldte  Arkana,  hvilken 
Handel  er  utilladelig  og  strider  imod  god  Orden  samt  kan  forlede 
den  menige  Mand  Ul  bekostelig,  unyttig  og  ofte  skadelige  Brug 
deraf. 

Stads  Physicos  skal  være  bemyndiget  til  at  paatale  desiige  An- 
meldelser og  paa  Embedsvegne  med  Assistance  af  PoliUet,  naar  det 
maa  være  fornødent ,.  hindre  og  afrende  saadan  Handel  hos  Uved- 
kommende af  ind-  og  udvortes  Medicin;  og  skal  det  tillige  være 
alle  dem ,  som  forfatte  og  aftrykke  de  offentlige  Tidender  og  Blade, 
forbuden  under  Tiltale,  ikke  at  indrykke  deslige  Anmeldelser,  med 
mindre  Stads  Physlci  Paategning  derpaa  findes  efter  GolIegU  medicl 
foregaaende  Samtykke«. 
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Den  29de  Juli  svarede  Kollegiet,  at  det  allerede 
ved  ForhandliogeD  i  Anledning  af  det  omtalte  Andragende 
fra  en  Apoteker  havde  vedtaget  en  Fremgangsmaade,  som 
var  fuldstændig  overensstemmende  med  Ministeriets  Skrivelse 
af  29de  Juni,  og  tilfejede,  at  den  forlangte  Fortegnelse  sna- 
rest muligt  skulde  i)live  Ministeriet  tilstillet,  samt  at  Kolle- 
giet ansaa  det  for  rigtigt  og  var  villigt  til  ogsaa  i  Fremtiden 
at  følge  den  af  Ministeriet  angivne  Fremgangsmaade. 

Den  20deJanuar  1873  tilstilledeKollegiet Mini- 
steriet en  længere  Skrivelse,  hvori  det  udtaler,  at  man  ved  Af- 
fattelsen af  en  Liste  over  de  Arkana,  der  formentlig  burde 
falde  ind  under  Plakat  af  1ste  Decbr.  1779,  vistnok  kun  paa 
en  meget  ufuldstændig  Maade  vilde  naa  det  tilsigtede  Øjemed. 
Idet  det  tror  at  burde  foreslaa  en  noget  anden  Fremgangs^ 
maade  end  den,  man  hidtil  bar  fulgt,  skal  det  tillige  lidt 
udførligere  omtale  den  hele  Arkanasag.  Arkanahandelen  har 
i  de  senere  Aar  taget  et  saa  overordentligt  Opsving,  at  den 
i  flere  Retninger  truer  med  at  ville  undergrave  det  Grund- 
lag, hvorpaa  en  lovbunden  Medikamenthandel  er  baseret. 
De  Forholdsregler,  man  hidtil  har  taget  imod  denne  Mis- 
brug, kunne  ikke  siges  at  være  fyldestgjørende,  idet  man  i 
Lande  med  en  lignende  Medicinalordning  som  hos  os  bar 
indskrænket  sig  til  at  forbyde  Falbydeise  af  medicinske  Arkana 
i  de  offentlige  Blade.  Men  ad  denne  Vej  formaar  man  ikke 
at  udrette  noget  Væsentligt  og  det  af  flere  Grunde. 

1.  I  og  for  sig  er  det  vanskeligt  at  udarbejde  en  Liste 
over  de  Arkana,  der  for  Tiden  udbydes,  dels  fordi  det  i 
mange  Tilfælde  er  vanskeligt  at  afgjøre,  hvad  der  skal 
henregnes  til  et  medicinsk  Arkanum,  dels  fordi  Arkanas 
Antal  voxer  i  en  forfærdelig  Grad ,  og  de  bestaaende 
Arkana  saa  ofte  skifte  Navn  og  hyppigt  Sammen- 
sætning. 

2.  Fabrikanterne  forstaa  at  omgaa  de  bestaaende  Forbud, 
dels  ved  at  saa  kaldte  udenlandske  Læger,  under  hvis 
Navn  der  skjuler  sig  en  Arkanafabrikant,  i  Bladene  ved 
direkte  Annoncer  tilbyde  deres  Konsultation  paa  Af- 
stand (fra  danske  Blade  kjende  vi  saaledes  Wundram 
i  Hamborg  og  Kirchhoffer  i  St.  Gallen  o.  s.  v.),  dels 
ved  at  forvandle  TraOken  til  en  Boghandlerspekulation 
med  billige  og  slibrige  Reklame-Brochurer  (den  af  Bog- 
handler Laurentius,  nu  POhniche,  i  Leipzig  udgivne 
og  paa  Oan^k  oversatte  «den  personlige  Beskyttelse  • 
er   en    Reklame    for   en    kininholdig  Jærntinktur    imod 
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Impotens,   et  Præparat  der   falbydes  til  40  preussiske 
Daler,  medens  dets  virkelige  Værdi  er  nogle  faa  Mark). 

3.  Flere  Steder  har  man  givet  Begrebet  « medicinsk  Ar- 
kanum* en  saa  vid  Udstrækning,  at  man  er  kommen  i 
stærk  Modstrid  med  det  almindelige  Omdømme,  og 
Avtoriteterne  have  maattet  se  igjennem  Fingre  med,  at 
de  nævnte  Forbud  stadig  eluderedes. 

4.  Ved  at  behandle  alle  herhen  hørende  Sager  som  Næ- 
ringssager  imod  det  monopoliserede  Apotekervæsen  har 
man  skaffet  Fabrikanterne  et  vist  Medhold  i  den  offent- 
lige Opinion,  der  er  tilbøjelig  til  at  anse  Forfølgelse  af 
disse  Sager  som  udgaaende  fra  Brødnid  eller  Lagsaand. 
Kollegiet  tror  derfor  at  burde  tilraade  en  noget  anden 

Fremgangsmaade  end  den  hidtil  fulgte  for  at  bekæmpe  dette 
Uvæsen.  Det  mener,  at  man  bør  nærmere  klassificere  de 
forskjellige  Arkana  og  navnlig  søge  at  drage  en  Grænse 
imellem  1)  de,  der  særligt  vedrøre  den  egentlige  Medika- 
menthandel,  og  2)  de,  om  hvilke  dette  ikke  kan  siges. 

Til  den  første  Gruppe  henføres  alle  de  Arkiaina,  der 
indeholde  saa  stærkt  virkende  Stoffer,  at  de  nærmest  maa 
henregnes  til  Giftenes  Klasse,  samt  alle  Arkana,  som 
udelukkende  eller  fortrinsvis  anvendes  som  Læge- 
midler, hvad  enten  de  falbydes  paa  sædvanlig  Maade  eller 
gjennem  Reklame-Brochurer.  Lige  over  for  disse  mener 
Kollegiet,  at  Forbudet  imod  Annoncering  efter  Piakat  af  1779 
og  Kancelli-Cirkulære  af  Ilte  Marts  1847  bør  opretholdes 
og  en  Fortegnelse  udfærdiges.  En  saadan  har  da  Kollegiet 
udarbejdet,  for  de  stærkt  virkende  Arkanas  Vedkommende 
med  Vedføjelse  af  deres  vigtigste  Bestanddele. 

Kollegiets  Fortegnelse,  som  blev  tilstillet  Ministeriet  og  som 
hint  mente  burde  bringes  til  offentlig  Kundskab  i  Overensstem- 
melse med  Ministeriets  Skrivelse  af  Juni  1872,  indeholder 
ikke  blot  en  lang  Liste  over  forskjellige  Arkana  til  indven- 
digt Brug,  men  ogsaa  « Sminker  med  Kviksølv,  Vismuth  og 
Bly,  Haarfarvningsmidler  med  opløselige  Blysalte«*),  og«Spe- 
ciffca  imod  enkelte  Sygdomme,  navnlig  imod  Ligfald,  Gigt, 
Orm,  Blegsot,  Syfilis  og  Kræft*. 

Til  anden  Gruppe  henføres  Arkana  der  kun  inde- 
holde uskadelige,  oftest  uvirksomme  Stoffer,  fremdeles  de,  der 


*)  HerUl  maa  henregoes  J.  Frederiksens  Haareliiir,  der  efter  en  Analyse 
fra  Steins  Laboratorium  indeholder  2,71  Gram  Blysukker  i  125  Kubik- 
centimeter, og  efter  hvis  Brug  flere  Tilfalde  af  HndirritaUon  har 
været  behandlet  paa  Kommunehospitalet.  Red. 
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nærmest  roaa  betragtes  som  diætetiake  eller  Dsrende  Midler, 
saasom  Revalenta  arabica,  Boffs  Maltextrakt,  forslgellige 
bitre  Likører,  ihvorvel  Kollegiet  anser  det  for  tvivlsomt,  om 
ikke  flere  af  disse  (f.  Ex.  Brama  Livselixir)  burde  regnes  til 
første  Gruppe,  endvidere  uskadelige  og  giftfri  Toiletsager. 
Imod  denne  Gruppe  mener  Kollegiet  ikke,  at  Forbudet  imod 
Annoncering  efter  Plakaten  af  1779  ligefrem  skulde  anvendes, 
men  det  er  dog  ikke  Meningen  at  lade  Fabrikanterne  have 
frit  Spil.  Kollegiet  insisterer  nemlig  paa,  at  der  bør  holdes 
vaagent  Øje  af  Politiet  med  de  stedfindende  Bedragerier  og 
at  « Sager  vedrørende  denne  Gruppe,  naar  de  falbydes  som 
Lægemidler  paa  den  sædvanlige  markskrigeriske  Maade,  bør 
behandles  som  Bedragerisager.  Det  Bedrageriske  ved 
denne  Handel  lader  sig  efter  Kollegiets  Skjøn 
upaatvivleligt  i  de  fleste  Tilfælde  sikkert  konsta-^ 
te  re,  navnlig  ved  samtidigt  at  tage  Hensyn  til  1)  den  mark- 
skrigeriske Maade,  hvorpaa  disse  Midler  annoneeres  som 
Universalmidler  mod  de  mest  forskjeiligartede  Sygdomme, 
2)  det  Misforhold,  der  findes  imellem  de  enorme  Priser, 
hvortil  de  udbydes  og  Substantsernes  virkelige  Værdi,  samt 
endelig  3)  ved  nærmere  Undersøgelse  af  de  sædvanlige  led- 
sagende Attester,  der  enten  ere  opdigtede,  af  en  højst  tvivl- 
som Betydning,  eller  i  hvert  Fald  tilegnede  paa  en  mere 
eller  mindre  uhæderlig  Maade.  Bedrageriet  er  saa  meget 
mere  strafværdigt,  siger  Kollegiet,  som  det  er  den  lidende 
Menneskehed,  der  exploiteres  af  den  spekulerende  Vinde- 
syge. Kollegiet  tilraader  stærkt  Justitsministeriet  at  rette 
sin  og  Politiets  Opmærksomhed  paa  denne  Side  af  Sagen 
og  anser  dette  for  et  nødvendigt  Supplement  til  den  over 
første  Gruppe  givne  Fortegnelse.  Kollegiet  er  paa  sin  Side 
villigt  til  at  regulere  Salget  af  Arkana  fra  Apotekerne  og 
forebygge,  at  Publikum  ved  Haandkjøb  af  Arkana  vildledes 
paa  lignende  Maade  som  ved  de  sædvanlige  bedrageriske 
Annoncer. 

I  Skrivelse  af  8de  Marts  bemærkede  Ministeriet 
følgende : 

•  Selv  den  mest  betydelige  Forskjel  imellem  Gjenstandenes 
Salgspris  og  deres  virkelige  Værdi  og  de  mest  markskrige- 
riske og  lokkende  Anbefalinger  for  Virkninger,  der  ikke  ville 
blive  opfyldte,  ville  ikke  være  tilstrækkelige  til  i  et  Forhold, 
hvor  Kjøberen  selv  er  henvist  til  at  undersøge  Varernes 
Værd  og  Tjenlighed ,  at  medføre  Bedrageristrafs  Anven- 
delse ...»   man  henstiller  derfor,  om  ikke  flere  af  de  til 
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aodeD  Gruppe  regnede  Midler  bør  oplages  under  første 
Gruppe. 

Angaaende  Kollegiets  Fortegnelse  ytrer  Ministeriet,  at 
det  næst  at  henlede  Opmærksomheden  paa  det  for  Politi- 
mestrene mindre  Vejledende  i  Betegnelserne  « Sminker ^  der 
indeholde  Kviksølv,  Vismuth  og  Bly«,  og  •Baarfarvningsmidler, 
der  indeholde  opløselige  Bly  salte«  nærer  Tvivl,  om  ikke  de 
her  omhandlede  Gjenstande  eller  flere  af  dem  ligge  udenfor 
Begrebet  Arkana«  Ministeriet  skjønner  ikke,  >at  Sminker  og 
Baarfarvningsmidler  kunne  henføres  under  Begrebet  Læge- 
midler, selv  i  den  videste  Betydning  heraf  (og  altsaa  vel 
heller  ikke  under  Arkana) »  og  den  Omstændighed,  at  der  1 
dem  maatte  indeholdes  Gifte  eller  andre  skadelige  Sub- 
stantser,  kan  formentlig  ikke  bringe  disse  Gjenstande  ind 
under  Begrebet  Arkana.  1  Straffelovens  g  290  haves  iøvrigt 
et  tilstrækkeligt  Værn  imod  slige  farlige  Midler », 

«Naar  endelig  Fortegnelsen  til  Slutning  nævner  italle  Ar- 
kana, der  anbefales  som  Specifika  imod  enkelte  Sygdomme, 
navnlig  imod  Ligfald  (Epilepsi),  Gigt,  Orm,  Blegsot,  Syfilis 
og  Kræft*  •,  da  turde  denne  Angivelse  dels  være  for  ube- 
stemt  til  at  indeholde  en  tilstrækkelig  Vejledning  for  Politi- 
øvrighederne og  Domstolene,  dels  turde  de  brugte  Udtryk 
omfatte  Gjenstande,  med  Hensyn  til  hvilke  det  er  tvivlsomt, 
hvor  vidt  de  bør  henregnes  til  Arkana.  Der  kan  saaledes 
spørges,  om  Gigtringe  og  Tandhalsbaaod|  der  anbefales  hen- 
holdsvis mod  Gigt  og  som  Beskyttelsesmiddel  mod  Strube- 
hoste,  ere  Arkana,  der  anbefales  som  Specifika  imod  enkelte 
Sygdomme*. 

Denne  Skrivelse  forekommer  os  i  flere  Henseender  ret 
mærkelig.  For  det  første  synes  herefter  vor  Lovgivning  at 
have  en  forunderlig  Vanskelighed  ved  at  faa  paadømt  som 
Bedragerier*),  hvad  der  efter  den  almindelige  Mening,  og 
Publikums  sonde  moralske  Sands  utvetydigt  maa  henregnes 
dertil.  Hvorledes  Publikum  selv  skal  være  i  Stand  til  at 
undersøge  en  Vares  Værd,  naar  dens  Sammensætning  saa« 
ledes    som    ved    Arkana    holdes    hemmelig    og    den    ud- 


*)  Straffelovens  {251,  der  omhandler  «Bedrageri»,  siger  dog:  .  .  .  iden, 
som  ved  falske  Foregivender  forleder  Nogen  tU  at  kjøbe  eller 
paa  aoden  llgneoile  Maade  at  modtage  en  GJenstaod  for  noget  væ* 
sentlig  Andet  og  Værdifaldere  end  deo  er,  straffes  o.  s.  v.  .  .  .»  De 
fleste  Arkanas  Reklamer  synes  os  dog  at  knnne  rammes  heraf,  og 
den  nævnte  {  har  ingen  indskrænkende  ^stemmelser  om  •  Forhold, 
hvor  KJøberen  selv  er  henvist  til  at  dømme  om  Varernes  Værdi  og 
Tienllghed*.  Red/s  Anm. 
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leveres  i  forseglet  Tilstand,  forstaa  vi  iøvrigt  ikke.  At  «SmiDker, 
der  indeholde  Kviksølv  o.  s.  v.»  ikke  skulde  være  en  tilstræk- 
kelig '  vejledende  Betegnelse  for  Politimestrene,  kunne  vi 
heller  ikke  se.  Naar  Politiet  kjøber  en  Krukke  eller  Flaske 
og  lader  dens  Indhold  kemisk  undersøge,  og  der  i  Onder- 
søgelsens  Resultat  anføres,  at  der  i  paagjældende  Vare  inde- 
holdes nævnte  Stoffer,  indse  vi  ikke,  hvorledes  « Vejledningen! 
kan  være  tydeligere.  Ligeledes  formene  vi,  at,  naar  Politi- 
øvrigheden kan  læse  sig  til  paa  en  Brugsanvisning  eller  i 
en  Annonce »  at  et  eller  andet  Middel  anbefales  imod  Epi- 
lepsi o.  s.  V.,  har  den  al  den  Vejledning,  der  kan  gives,  men 
ogsaa  en  Vejledning,  om  hvis  Tydelighed  der  ikke  let  kan 
rejses  Tvivl.  Naar  et  Tandhalsbaand  anbefales  som  fore- 
byggende Strubehoste,  kan  det  dog  vel  ikke  nægtes,  at 
det  anbefales  imod  en  bestemt  Sygdom. 

Det  høje  Ministerium  gjør  sig  efler  vor  Anskuelse  altfor 
megen  Ulejlighed  med  at  s^ge  efler  en  kunstig  Definition 
for  at  bestemme  Begrebet  Arkanum.  Lad  os  tage  Sagen 
ganske  simpelt  og  definere  et  Arkanum  som  « ethvert  Middel, 
der  udgives  for  et  Lægemiddel,  d.  e.  et  Middel  som  anbe- 
fales som  helbredende  eller  forebyggende  Sygdom,  og  hvis 
Sammensætning  holdes  hemmeligt;  det  er  en  Definition, 
som  kan  faa  Anvendelse  endog  paa  det  Middel,  som  en 
Præstekone  i  Baden  solgte  imod  •  Lungesygdom  •  til  en  Pris 
af  næsten  4  Kr.  pr.  Pot ,  skjøndt  Midlet  kun  bestod  af 
almindeligt  Drikkevand. 

Den  19de  Januar  svarede  Kollegiet,  idet  det  indsendte 
en  Fortegnelse  over  de  Arkana,  der  antages  at  maalte  komme 
ind  under  Bestemmelserne  af  Plakaten  af  1779,  at  det  i 
Henhold  til  Ministeriets  Skrivelse  af  8de  Marts  havde  ude- 
ladt paa  denne  de  giftige  Arkana,  der  hyppigst  benyttes  som 
Toiletsager,  men  ellers  altid  optages  i  de  sædvanlige  For- 
tegnelser over  Arkana,  hvorimod  det  har  optaget  enkelte, 
som  det  tidligere  havde  ment  lod  sig  henføre  uoder  Be- 
drageribegrebet. Ved  «Speciflca»  har  man  tilføjet « til  indvortes 
Bruga,  men  bibeholdt  Sygdomsnavnene  i  Stedet  for  at  nævne 
Navnene  paa  Midlerne,  der  anbefales  imod  dem,  da  der 
daglig  frenikomme  nye,  ofte  kun  forskjeliige  i  Henseende 
til  Benævnelse,  og  da  disse  Sygdomme,  hvoraf  nogle  høre 
til  de  mest  haardnakkede,  aabne  den  videste  Mark  for  Be- 
drageri og  Lettro.  Kollegiet  maa  iøvrigt  anse  det  for  en 
vigtig  supplerende  Foranstaltning  til  den  nævnte  Liste,  at 
Poliiiøvrighederne  blive  opfordrede  til  i  alle  Tilfælde,  hvor 
der  er  mindste  Sandsynlighed  for  en  bedragerisk  Hensigt,  og 


99 


uden  HentiyD  til,  om  et  mediciDBk  Arkanum  flDdes  opført 
paa  ListOD  eller  ikke,  at  behandle  slige  Sager  som  Bedrageri- 
sager og  at  have  Opmærksomheden  henvendt  paa  de  mange 
og  markskrigeriske  Attester,  der  ledsage  dem. 

Fortegnelsen  omfatter  52.  af  de  mest  berygtede  Arkana, 
deriblandt  Brama  Livselixiry  Brandretha  PiUery  Hamborgerte^ 
Afarrisans  POier^  Strahls  Filter^  Sundhedssali.  Naar  man 
ser  hen  til  Justitsministeriets  egen  Skrivelse  af  29de  Juni 
1872,  kan  man  ikke  andet  end  højlig  undre  sig  og  beklage, 
at  Ministeriet  endnu  ikke  efter  4  Aars  Forløb  har  fundet 
sig  foranlediget  til  at  sanktionere  denne  Fortegnelse.  Det 
maa  anerkjendes,  at  Sundhedskollegiet  har  gjort  Sit  for  dog 
at  bringe  de  ufuldkomne  og  spredte  Lovbestemmelser,  vi 
have,  i  Anvendelse,  og  vi  slutte  disse  Bemærkninger  med 
at  ønske ,  at  det  ret  snart  maa  finde  den  Støtte  i  sine  Be» 
stræbeiser  for  at  værge  det  lettroende  Publikum,  som  Re- 
gjeringen  hidtil  har  unddraget  det. 


Snertefri  Behandliiig  af  skrofuløse  Kjertelsmbter  Ted 

et  elektrolytisk  Ætsmiddel. 

Efter  GoIdlng-BIrd  (The  Lancet.  Vol.  1.    1877.    Nr.  XVI— XVII). 


Uagtet  den  her  omhandlede  Behandlingsmaade  ogsaa  vel 
kan  anvendes  mod  de  kroniske,  ikke  suppurerende  Kjertel- 
svulster,  er  det  dog  væsentligst  for  det  saa  kaldte  tredje 
Stadium,  Suppurationsstadiet,  at  Forf.  anbefaler  den.  KjerteN 
massernes  Væxt  er  i  dette  Stadium  ophørt,  undtagen  for 
saa  vidt  som  Betændelser  i  Omfanget  belinger  en  Forøgelse 
af  Svulsterne.  De  enkelte  Kjertier  ere  sammenvoxede  med 
hinanden  til  en  fast  Masse,  som  er  nøje  forbunden  med 
Huden  og  de  øvrige  tilgrænsende  Væv.  Paa  nogle  Punkter 
ere  Svulsterne  haarde,  paa  andre  bløde,  røde,  ømme  og 
fluktuerende,  og  aabner  en  saadan  Absces  sig  udad  gjennem 
Huden,  har  Aabningen  Tilbøjelighed  til  at  blive  fistuløs  med 
fremskydende  Granulationsmasser.  Exstirpatlon  med  Kniven 
passer  mindre  godt  i  disse  Tilfælde,  dels  paa  Grund  af  Pa* 
tienternes  i  Almindelighed  nedbrudte  Konstitution ,  dels 
fordi  Kjertelmasseroe  ofte  omslutte  vigtige  Organer;  ikke 
desto  mindre  udføres  denne  Operation  dog  undertiden,  idet 
man  til  (Jdskrælningen  af  Svulsten  helst  anvender  stumpe 
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Instrumenter,  men  i  Almindelighed  behandles  disse  Tilfælde 
kun  med  Omslag,  og  Helingen  overlades  til  Tiden.  Ed 
anden  Maade  at  fjærne  disse  Svulster  paa  er  ved  Hjælp  af 
Ætsmidler.  Blandt  disse  finder  Klorzink  den  mest  udstrakte 
Anvendelse;  dette  Stof  blandes  med  Mel,  saa  at  det  danner 
en  fast  Masse,  hvoraf  udskæres  kileformede  Stykker,  som 
indbringes  enten  gjennem  flstuiøse  Aabninger  eller  gjennem 
Aabninger  gjorte  med  Kniven.  Virkningen  er  sikker,  det  de* 
struerer  de  omgivende  Vævsdele;  efter  nogle  Dages  Forløb 
fjærnes  Resten  af  Kilen  og  sammen  med  den  udtømmes  en 
graalig,  henfalden  Masse ;  der  er  dannet  en  Hule,  som  efter«- 
haanden  fyldes  ved  Granulation.  Denne  Behandllngsmaade 
lider  imidlertid  af  den  Ulempe,  at  den  er  meget  smertefuld, 
navnlig  i  de  første  48  Timer,  og  da  det  fortrinsvis  er  hos 
Børn,  at  den  skal  bringes  i  Anvendelse,  er  dette  et  Moment 
af  væsentlig  Betydning. 

Den  Behandllngsmaade,  som  Forf.  anbefaler,  udmærker 
sig  baade  ved  sin  sikre  Virkning  og  ved  at  være  smertefri. 
Den  bestaar  i  at  lede  gjennem  Svulstmassen  en  svag,  men 
jævnt  virkende,  elektrisk  Strøm,  der  frembringes  ved  at  an- 
bringe en  Sølvplade  udenpaa  Huden  og  en  Zinkplade  inde  i 
selve  Svulsten  og  forbinde  dem  begge  ved  Hjælp  af  en 
Kobbertraad.  Den  elektriske  Strøm  fremkalder  en  Dekom- 
position af  Kloriderne  i  Blodserum,  saaledes  at  Basen  drages 
mod  Sølvet,  Kloret  derimod  gaar  til  Zinken,  med  hvilken 
det  træder  i  Forbindelse  og  danner  Klorzink,  og  dette  Stof 
udøver  da  sin  ætsende  Virkning  paa  de  omgivende  Væv. 
Det  er  netop  denne  svage  men  jævne  Indvirkning  in  stata 
nascente  af  den  yderst  ringe  Mængde  Klorzink,  der  dan- 
nes hvert  Øjeblik,  som  betinger  Metodens  Fortrin  baade  med 
Hensyn  til  Virkningens  Sikkerhed  og  Smertefriheden. 

Anvendelsen  af  Apparatet  sker  paa  følgende  Maade. 
Man  forskaffer  sig  en  Sølvplade,  i  det  mindste  saa  tyk  som 
Karduspapir,  et  Stykke^  6n  Kobbertraad  og  en  tynd  Zink- 
plade. Af  denne  udklippes  med  en  stærk  Sax  spydspids*' 
formede  Stykker,  i  hvis  øvre,  afstumpede  Ende  bores  et  Hal 
til  Anbringelsen  af  Kobbertraaden;  Størrelsen  afhænger  na- 
turligvis af  Udstrækningen  af  det  Parti,  som  man  vil  paa- 
virke, men  en  Længde  af  3  Gtm.  og  en  Bredde  af  1  Ctm. 
vil  i  Reglen  være  passende,  i  nogle  Tilfælde  gjøres  Zink- 
pladen ogsaa  hesteskoformet  eller  kamformet,  naar  det  er 
en  lang,  smal  Overflade,  man  vil  paavirke.  Hvilken  Form 
man  imidlertid  end  vælger,  skal  man  altid  fastgjøre  den  til 
en  Plade  af  Outtaperka  eller  Kork,   som  den  gjennemborer 
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paa  den  Maade,  at  dens  nedre  Del  rager  et  aaa  langt  Stykke 
Arein,  som  man  ønsker  at  føre  den  ind  i  det  syge  Parti,  medens 
paa  den  anden  Side  af  Gnttaperkapladen  den  ø?re  Ende  af 
Zinkstykket  rager  frem  til  Anbringelse  af  Kobbertraaden. 
Sølvpladen  skal  være  af  Størrelse  som  en  Krone  eller  lidt 
større;  til  Midten  af  dens  ene  Flade  loddes  Kobbertraaden 
fast,  og  denne  befæstes  dernæst  i  Bullet  i  Zinkpladen.  Paa 
denne  Maade  har  man  altsaa  et  elektrisk  Apparat  færdigt; 
man  kan  knytte  flere  Zinkplader  til  én  enkelt  Sølvplade. 

Gjennero  en  tilstedeværende  Fistelaabning  (eller  1  Nøds- 
fald gjennem  en  med  Kniven  dannet  Aabning)  føres  derpaa 
Zinkpladen  ind  i  den  Kjertelmasse,  der  skal  destrueres,  helst 
med  ét  Stød  for  at  spare  Pt.  for  Smerte;  Dybden,  til  hvilken 
Indbringelsen  skal  ske,  maa  naturligvis  være  forud  beregnet, 
og  man  sikrer  sig  let  mod  at  komme  for  dybt  ved  at  gi^e^ 
Zinkpladen  en  tilsvarende  Stilling  i  Guttaperkapladen;  ved 
Hjælp  af  Bæfleplasterstrimler,  anlagte  hen  over  denne  sidste, 
fastholdes  denne  Elektrode  paa  sin  Plads.  Sølvpladen  an- 
bringes paa  et  Hndparti,  som  man  ved  Hjælp  af  et  Vesika- 
torium  har  berøvet  sin  Overbud',  den  er  da  stadig  i  Berøring 
med  en  rigelig  Mængde  Serum;  i  dette  Leje  holdes  ogsaa 
den  ved  Bjælp  af  Hæfteplasterstrimler.  Man  mtia  passe  vel 
paa,  at  Sølvpladen  paa  den  mod  Huden  vendende  Side  er 
ftildstændig  glat  og  ren,  da  der  ellers  let  dannes  et  Saar. 

Indbringelsen  af  Zinkpladen  volder  i  hvert  Fald  kun 
ringe  og  oftest  siet  ingen  Smerte,  og  senere  virker  den 
elektriske  Strøm  mellem  de  to  Elektroder  uden  at  fremkalde 
Smerte.  Efter  4—5  Dages  Forløb  kan  Apparatet  Qærnes, 
og  man  finder  da  paa  Applikationsstedeme  følgende  For- 
andringer. Den  vædskende  Flade  under  Sølvpladen  er  bleven 
roere  tør,  er  maaske  endog  tildels  helet,  og  Reaktionen  er  ved 
denne  Pol  stærkt  alkalisk.  Naar  Zinkpladen  tages  ud,  ser 
man  i  Stedet  for  det  tidligere  røde  Granulationsvæv  en 
graalig,  destrueret  Masse,  der  reagerer  stærkt  surt;  i  nogle 
Tilfælde  følger  den  ud  med  Zinkpladen,  i  andre  maa  den 
fjærnes  ved  Bjælp  af  en  Tang,  og  har  den  ikke  løsnet  sig 
fuldstændigt,  lægger  man  Omslag  paa.  Naar  det  gjøres 
nødvendigt,  kan  Apparatet  anbringes  igjen,  og  de  samme 
Metalplader  kunne  benyttes  mange  Gange,  naar  man  kun 
sørger  for  at  holde  dem  omhyggeligt  rene. 

Forf.  meddeler  8  Tilfælde,  I  hvilke  han  med  særdeles 
Held  anvendte  denne  Behandliogsmaade;  det  lykkedes  ham 
derved  at  helbrede  i  forholdsvis  kort  Tid  langvarige  og 
baardnakkede  Tilfælde,  som  en  Tid  lang  havde  trodset  anden 


102 


Behandling.  Den  Hyppighed,  hvormed  Apparatet  maatte  an- 
bringes, var  selvfølgelig  yderst  forskjellig  i  de  forskjellige 
Tilfælde.  Men  i  alle  Tilfældene  godtgjorde  Metoden  sin 
Overlegenhed  over  andre  Ætsningsmetoder ,  navnlig  med 
Hensyn  til  Smertefriheden,  medens  den  samtidig  virker  sik- 
kert, og  Anvendeisesmaaden  med  Lethed  lader  sig  afpasse 
efter  de  forhaanden  værende  Forhold.  Selve  Principet  i  Me- 
toden er  imidlertid  ikke  nyt,  idet  lignende  Apparater  ogsaa 
tidligere  ere  komne  til  Anvendelse  i  Kirurgiens  Tjeneste  i 
andre  Øjemed.  

Lægeexamen  i  Sommereii  1877. 

Slutningsexamen  blev  absolveret  af  30  Kandidater  med 
følgende  Udfald:  G.  U.  Jacobsen,  C.  A.  Møller,  J.  S. 
Saxtorph,  J.  L.  Møller,  P.  A.  Klein,  C.  G.  Kastrup, 
K.  Nøkkentved,  J.  A.  Kjer,  P.  A.  Kofoed,  C.  F.  Carøe, 
P.  A.  Møller,  K.  J.  Klein,  A.  £.  Nielson,  C.  Weis 
erholdt  Karakteren  Laudabilis;  O.  A.  F.  Hansen,  V.  Heck- 
scher,  S.  M.  Arentz,  M.  S.  Meyer,  N.  G.  Grauer, 
G.  P.  Friis,  B.  A.  Ghristensen,  H.  G.  Rasmussen, 
J.  Gaarn,  J.  W.  Nissen,  V.  G.  Holm,  G.  A.  Kierke- 
gaard, J.  G.  Schouboe,  G.  E.  Petersen,  F.  Ualberg 
Haud  illaud.  Imi  gr.;    V.  Polascheek  Haud  illaud.  IW  gr. 

Opgaverne  ved  fixamens  skriftlige  Del  vare: 

I  Terapi:  Den  renale  Hæmaturi,  særligt  med  Hensyn 
til  Ætiologi,  Diagnose  og  Behandling. 

I  Kirurgi:  Oftalmoblennorréen,  dens  Patogenese,  Forløb 
og  Behandling. 

1  Retsmedicin:  Hvilke  ere  Fuldbaarenhedstegnene?  og 
hvor  vidt  kan  man  af  Sektionen  se ,  om  et  Barn  er 
levende  født? 


Retssag  om  Honorar  lor  Lvgebehandliog.  En  herværende  Læge  søgte 
ved  Kjøbenhavns  Gjældskommissiou  en  Marchandlser  til  at  betale  42  Kr. 
for  Lægebehandling,  med  5  pGt.  Rente  fra  Klagens  Dato  til  Betaling  skete, 
og  Sagens  Omkostninger  skadesløse. 

Det  var  in  confesso,  at  den  ydede  Lægebehandling  havde  bestaaet  i 
21  Massagebehandlinger  i  Citantens  Hjem,  som  han  beregnede  å  2  Kr., 
og  at  denne  Behandling  gik  nd  paa  Gnidninger  og  andre  Manipulationer, 
som  foretoges  i  kortere  eller  længere  Tid  efter  Tilfældets  Beskaffenhed. 

Indstævnte  gjorde  gjældende,  at  Citanten  ej  havde  aflagt  noget  Syge- 
besøg eller  skrevet  nogen  Recept  for  ham,  og  vilde  Ikke  erkjende  at 
skylde  Citanten  det  paastævnle  Beløb,  der  var  en  overdreven  høj  Betaling 
efter  de  gjældende  Lovbestemmelser;  da  han  derimod  ansaa  21  Kr.  som 
en  passende  Betaling,  paastod  han  sig  frifunden  mod  at  erlægge  dette 
Beløb. 
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Efter  hvad  der  var  oplyst  om  den  skete  LægebehandliDg ,  kunde 
Retten  ikke  antage,  at  de  1  Forordn.  4de  December  1672  {  10  og  PI. 
14de  Maj  1813  givne  Regler  om  Betaling  til  Læger  kunde  komme  til 
Xn?eodeIse,  og  da  Indstævnte  ikke  havde  ført  noget  Bevis  for,  at  det 
forlangte  Honorar  var  for  h«jt  eller  større  end,  hvad  Citanten  fordrer  af 
sine  andre  Patienter,  blev  han  dømt  efter  dennes  Paastand,  saaledes  at 
Sagens  Omkostninger  fastsattes  til  6  Kr.  48  Øre. 


Lagerset  Enkekasse.  Efter  at  det  tidligere  omtalte  Andragende  har 
modtaget  22  Underskrifter  er  Begjæring  om  Afholdelsen  af  en  extraordinær 
Generalforsamling  i  Kailundborg  samtidig  med  Lægemødet  indgivet  til 
Bestyrelsen.  ^___^__^,^___ 

Oversigt  ever  Sygdtmae,  DWslUd  tg  Mster  I  ](J«Wih«vo. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  i  Ugen  18de— 24de  Juli  anmeldt 
482  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  371  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaaikopper  9,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  O,  ondartet 
Halssyge  5,  Strubehoste  O,  Kighoste  20,  Faaresyge  9,  gastr.  Feber  2G, 
tyf.  Feber  7 ,  exantematlsk  Tyfus  O ,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  114,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  15, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  4,  Brystkatarr  58,  GrippeO, 
Lungebetændelse  13,  Halsbetændelse  42,  akut  Ledderevmatisme  12,  aadre 
Farsoter  33  (ØJenbet.  7,  Zona  3,  Nældefeber  5,  Stomatitls  8,  Furunkler  4 
og  Erytem  6  Tilfælde);  desuden  Gonorré  74,  venerisk  Saar  10,  erhvervet 
Syfilis  9,  medfødt  Syfllis  1,  Fnat  3,  Drankergalskab  5  og  Brændevinssyg- 
dom  9. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  I:  Lille  Helliggejststræde,  Rosenborg- 
gade og  Toldbodgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  100.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  27, 
(Kighoste  4,  tyf.  Feber  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  19,  Ansigts-  og 
anden  Vandrerosen  1,  andre  Farsoter  1);  Blodforgiftninger  5; 
konstitutionelle  Sygdomme  17  (Lungesvindsot  8);  voldsomme 
Dødsaarsager  1  (Selvmord);  lokale  Organsygdomme  35;  Syg- 
domme 1  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  13 
(Tæring  hos  Smaabørn  8). 

Levendefødte  ere  135  (72  Drenge,  63  Piger);  Dødfødte  3. 

I  den  forløbne  Uge  bar  Varmen  omtrent  været  normal  med  sydvest- 
lige Vinde  og  meget  fugtig  LufL 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  32,  Mæslinger  28,  Skarlagensfeber  21,  Difteritis  og 
Kroup  16,  tyf.  Feber  og  Tyfus  21;  i  Liverpool  af  Kopper  5;  i  Kønigsberg 
af  Skarlagensfeber  1,  Dirteritis  og  Kroup  3,  tyf.  Feber  1;  i  Danxlg  af 
Mæslinger  1.  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  1,  tyf.  Feber  1 ;  1  Stettin 
af  Difteritis  og  Kroup  1,  tyf.  Feber  1;  I  Hamborg  af  Mæslinger  5,  Difte- 
ritis og  Kroup  3,  tyf.  Feber  1;  i  Berlin  af  Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  19, 
Difteritis  og  Kroup  27,  tyf.  Feber  9,  Dysenteri  19;  I  Bryssel  af  Kopper  7, 
tyf.  Feber  2;  i  Paris  af  Kopper  3,  Mæslinger  17,  Skarlagensfeber  3, 
Difteritis  og  Kroup  40,  tyf.  Feber  16;  I  Rom  af  Kopper  5,  Difteritis  og 
Kroup  1;  1  Alexandria  af  Dysenteri  4;  I  Ny- York  af  Kopper  1,  Mæs- 
linger 4,  Skarlagensfeber  23.  Difteritis  og  Kroup  19,  tyf.  Feber  5;  I  Kal- 
kutta  af  asiatisk  Kolera  2;  i  Bombay  af  Kopper  21,  asiatisk  Kolera  205; 
i  Madras  af  Kopper  152,  asiatisk  Kolera  203. 
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Bekjendtgjørelser* 

Til  BesTarelse  af  fTere  Forespørgsler  bekjendtgjøres  herved,  at 

Cand.  phariD.  C.  Jt.  JEvers 

Peder  Skramsgade  17,  2den  Sal, 
daglig  aabeo  frs  7^12  Form. 
efter  deooes  Død  aforandret  fortsættea. 

Maltknren  er  foruden  at  være  et  fortrinligt  Middel  ved  Crnærlnga- 
Bvækkelse  (Rekonvalescenter  o.  s.  v.)  tillige  et  af  de  mest  udmærkede 
Midler  med  Hotte,  Hæshed,  Brystsvaghed,  Astma,  svag  og  vaoakelig  For- 
døjelse, KJertelsvaghed,  Blegsot,  Mangel  paa  Die  o.  s.  v- 

Herr  Dr.  med.  Y.  Bndde  har  velvillig  .lovet  at  føre  Tilsyn  med  An- 
staltens^Ledelse. 

Paa* Maltkuranstalten  faas  daglig: 
'     Prima  lys  Maltsaft,  saavel  1  løs  Vægt  som  1  Vi  A  ^a  Glas. 

do.    do.  Maltsaft  med  Jærn,  saavel  1  løs  Vægt  som  i  Vi  &  Va  Glas. 

Maltextrakt,  i  Va  Boutl.,  som  holder  sig  uden  at  blive  surt. 

Kina.    Kraepelien  &  Holm. 

Denne  af  Apotekerne  og  Kemikerne  KraepeUen  é  lelni  i  Zelst  (Neder- 
landene) efter  de  nyeste  videnskabelige  Forskninger  og  af  de  bedste 
Sorter  tilberedte  Kinavin,  som  er  undersøgt  og  særlig  anbefalet  af  det 
nederlandske  medicinske  Fakultet  og  Augusta-Hospitalet  i  Berlin  for  dets 
fortrinlige  Virkning  og  Velsmag,  faas  her  kun  i  detkgl.  Hof-Apt.teL 

Ine|ella  A  loliia  Depot  for  Skandinavien, 

CS^.  Hegelund, 

Nørrebrogade  29,  KJøbenhavn,  N. 

Foreløbig  Prisnedsættelse. 

iDdtil  15de  September  d.  A.  nedsættes  Prisen  paa 

Griersing:  Italiens  og  Sydens  Vinterklima 

med  dets  Virkninger  paa  Sunde  og  Syge. 
1872.    124  S.  og  1  Kort  fra  2  Ir.  til  I  Er. 

Nofeisberg,  Jespersen  A  Fr.  Tra|i. 

Naturlige  Mineralvande 

i  frisk  Fylding,  saavel  de  mere  som  mindre  anvendte,  faas 
og  forsendes  fra  Qannaltorvt  Apotek  I  KJtbenhavn. 

Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr* 
Peiitlinie. 


Blanco  Lan«i  Bortrykkerl.    C.  A.  Reltieli  Forltf. 


Følgeblad  til  Ugeskrift  for  Læger. 

3dje  Række.   XXIV.  Nr.  7. 


(Efterfølgende  Beretning  er  af  Aarbns  Lægeforening 
indsendt  til  den  almindelige  danske  Lægeforenings  Bestyrelse, 
og  firemlægges  herved  som  Grundlag  for  den  til.  det  fore- 
staaende  almindelige  Lægemøde  berammede  Diskussion  an- 
gaaende  Sygekasse-Forholdene. 

Sindssyge-Asylet  yed  Aarhus ,  Jali  1877. 

R.  Holm. 
FormaDd  for  den  alm.  danske  Lsgeforenlng.) 


Om  Sygekassen 

(BereUiDg  til  Aarhus  Lægeforening  Ted  H.  Schmiegelow.) 


I 

Paa  det  almindelige  Lægemøde  i  1875  blev  besluttet:  «Læge- 
foreningen  anerkjender  Nytten  af  Sygekasser,  navnlig  naar 
de  indrettes  som  væsentlige  Selvhjælpsforeninger,  der  optage 
Medlemmer  af  i  det  Hele  ensartede  Formuesvilkaar.  Den 
roener,  at  de,  forsaavidt  deres  Medlemmer  høre  til  Arbejder- 
klassen, kunne  støttes  af  Lægerne  ved  en  paa  passende 
Maade  modereret  Betaling  for  Lægehjælp,  hvis  nærmere 
Fastsættelse  heldigst  maa  overlades  til  Lægerne  i  de  paa- 
gjældende  Egne,  men  angaaende  hvilken  Sag  det  dog  var 
ønskeligt ,  at  Kredsforeningerne  førte  Forhandlinger  med 
hverandre  •.  —  I  Henhold  hertil  tog  Aarhus  Lægeforening 
Initiativet  og  udsendte  Schemaer  til  Landets  øvrige  Læger 
foreninger,  hvori  den  begjærede  sig  forskjetlige  Oplysninge- 
meddelte  om  Sygekassernes  Forhold.  —  Den  til  mig  stillede 
Anmodning,  om  at  bearbejde  de  indkomne  Besvarelser,  har 
jeg  nu  opfyldt,  men  jeg  tror  at  burde  tilføje,  at  Arbejdet, 
som  i  og  for  sig  er  tørt,  kun  har  kunnet  tilfredsstille  mig, 
naar  jeg  af  og  til  turde  indflette  en  personlig  Betragtning, 
og  det  fremtræder  derfor  ikke  i  en  absolut  objektiv  Form. 


Det  Materiale,  som  har  foreligget  til  Bearbejdelse,  aa- 
gaar  360  SygekaMéf,  et  tibtrækkeligt  stort  Aatal  ti!  deraf 
at  uddrage  Shitninger.  Ikke  desralndre  kommer  det  ikke 
Antallet  nær  paa  alle  Landets  Sygekasser,  som  efter  de  Op- 
lysninger, jeg  har  erholdt  fra  det  statistiske  Bureaa,  kan 
sættes  til  over  700.  Men  at  give  en  schematisk  Fremstilling 
af  Forholdene  paa  det  Grundlag,  som  jeg  saaledes  har  til 
min  Raadighed,  vilde  være  umuligt,  fordi  de  indkomne  Be- 
svarelser ikke  ere  foldstæpdige  og  ofte  ere  utydelige  i  deres 
Indhold,  og  medens  de  fleste  ganske  vist  ere  givne  af  selve 
Læger,  ere  mange  nedskrevne  af  Kassens  Formænd  og  Inde- 
holde ikke  de  Oplysninger,  som  det  netop  har  været  mest 
nødvendigt  at  erholde;  og  det  gjælder  næsten  om  ethvert 
Schema,  at  det  er  mangeUtildt  udfyldt,  snart  i  den  ene,  snart 
i  den  anden  Rubrik.  En  detailleret  Udarbejdelse  i  schematisk 
Form  vilde  derhos  blive  vidtløftig  og  besværUg,  og  Resul- 
taterne ikke  staa  i  Forhold  til  Arbejdet,  thi  Sygekassernes 
Organisation  er  vel  en  Del  forskjellig,  men  dog  næppe  mere, 
end  at  en  Fremstilling  af  enkelte  af  disse  vil  kunne  afgive 
et  ret  godt  Billede  af  det  Hele.  Bearbejdelsen  skal  derfor 
ikkun  gaa  ud  paa  at  give  en  almindelig  Oversigt,  som 
slutter  sig  nær  til  de  i  Schemaet  fremsatte  Spørgsroaal. 

g  1.  Af  de  indkomne  B^3svarel8er  skrive  19  sig  fra 
Kjøbenhavn,  104  fra  det  øvrige  Sjælland,  5  fra  Bornholm, 
11  fra  Lolland- Falster,  12  fra  Fyen,  9  fra  Langeland,  1  fra 
Ærø  og  99  fra  Jylland.  —  I  deres  nuværende  Form  ere  Syge- 
kasserne hertillands  at  betragte  som  en  ny  Institution  i  Tidens 
praktiske  Retning,  og  medens  enkelte  ere  en  Fortsættelse  af 
de  tidligere  Lavsforeninger,  men  med  fuldstændig  forandret 
Organisation,  ere  andre  og  de  allerfleste  nyoprettede  Foreninger, 
alle  med  Øjemedet:  gjensidig  Forsikkring  i  Sygdoms- 
tilfælde, som  dels  gjælder  Forsørgeren  alene,  dels  ogsaa 
hans  Familie  eller  enkelte  Personer  af  denne.  Imedens  der 
i  Kjøbstæderne  tidligere  existerede  forholdsvis  flere  og  smaa 
Foreninger,  er  der  nu  en  afgjort  Tendens  til  at  lade  For- 
eningeroe blive  af  større  Omfang,  omftittende  forskjellige 
Haandterlnger;  og  roedens  Forsikkringen  tidligere  var  særlig 
beregnet  paa  Forsørgeren  alene,  omfktter  sararme  efterhaanden 
flere  og  flere  Familiemedlemmer.  Paa  Landet  vare  Sygekasser 
tidligere  meget  sjældne,  medens  nu  deres  Opkomst  sker  i  el 
forbavsende  hurtigt  Omfang.  De  indkomne  Besvarelser  ud- 
vise saaledes  107  Sygekassers  Oprettelse  efter  1870,  9S  i 
Tidsrummet  mellem  1860  og  1870,  26  mellem  1850  og  1860, 
og  før  den  Tid  22,  medens  den  vedkommende  Rubrik  ikke 


er  udfyldt  j^  12  SeheoMier.  FremgaDgen  i  Medlems-  eller 
loteresMDtantallet  har  for  de  fleste  Kassers  VedkoniaieDde 
været  betydelig,  og  kun  faa  have  vieret  i  Stiliestaaea,  ag  en 
eokelt  |Ma  Grund  af  tilfældige  Forhold  endog  i  Tilbagegang. 
Totalsnæmen  af  det  hele  Antal  Intereaseflter  1  Aar  efter 
hver  Kasses  Oprettelse  er  omtrent  20,000,  og  ved  BesvareK- 
sernes  Afgivelse  i  Slutningen  af  1876  noget  over  40,000) 
men  paa  19  Scbemaer  er  den  vedkommende  Rabrik  ikke 
udfyldt,  og  ved  Interessenter  skal  hyppigt  ikke  forstaas  In- 
divider, men  Forsørgere  med  hele  deres  Familie.  Det  er 
mindre  almindeligt,  at  hvert  Individ  optages  som  Medlem 
for  sig,  og  ea  nøjagtig  Opgivelse  af  Individantallet  vilde  der« 
for  i  mange  Sygekasser  vare  vanskeligt,  men  efter  en  al« 
mindelig  Beregning  af  4  Personer  til  en  Familie,  og  efter 
en  omhyggelig  udført  Beregniog  in  casu,  tror  jeg  at:  turde 
sætte  Individantallet  for  de  241  Sygekasser,  som  have  be- 
svaret Spergsmaalet,  tilnærmelsesvis  til  100,000,  og  bemærkes 
det  derhos,  at  det  store  kjøbenhavnske  Vaabenbrødreselskab, 
som  ogsaa  kun  uegenlig  er  en  Sygekasse,  ikke  er  medregnet. 
i  2.  De  Spørgsmaal,  som  angaa  Interessenternes  For- 
muesvilkaar,  ere  besvarede  paa  257  Scbemaer,  og  disse 
godtgjøre,  at  Flertallet  af  Sygekasser  udelukkende  have  In* 
teressenter  af  Uformuende,  nemlig  201,  medens  derimod  56 
af  Kasseroe  ogsaa  indbefatte  en  Del  velstaaende  Interessenter, 
hvorunder  jeg  bar  troet  at  borde  henregne  blandt  Andre 
Landmænd  paa  mer  end  1  Td.  Bsrtkom.  Det  langt  over- 
vejende Antal  ere  Arbejdere,  Haandværkere,  Indsiddere, 
Husmænd  og  Smaahandlere ,  samt  Tjenestetyende,  dernæst 
smaa  Boelsmænd  og  koomiunale  Beetillingsmænd,  og  endelig 
undtagelsesvis  Skolelærere,  Gaardroænd  og  Gaardejere,  samt 
Mænd  i  de  forskjelligartede  borgerlige  Stillinger,  endog 
Embedsmænd.  En  Del  Sygekasser  have  Norm  fér  Optagelse, 
og  tillade  ikke,  at  Velstaaende  optages,  og  det  hedder  saa- 
ledes,  at  «Iogen  maa  optages  uden  med  Løggens  Samtykke*, 
og  nogle  have  indført  den  Bestemmelse ,  at  Ingen  optages, 
som  svarer  aarljg  Kommuneskat  af  over  1000  Kr.,  andre  af 
800  Kr.,  eller  hvis  Indtægt  skjøones  at  have  dette  Beløb, 
eller  hvis  kommunale  Skat  andrager  over  16  Kr.  aarlig. 
Nogle  Sygekasser  paa  Landet  fremhæve,  at  logen  maa  op- 
tages, som  har  Tyende  eller  holder  Befordring,  endvidere, 
at  Bestyrelsen  har  at  vaage  over,  at  kun  Folk  i  smaa  Kaar 
optages,  ifølge  den  lige  overfor  Kommunen  og  Private  ind* 
gaaede  Forpligtelse,  som  Forudsætning  for,  at  fortsat  ^jælp 
fra  disse  skal  vedblive.    Derimod  er  i  en  stor  Del  Scbemaer 


anførl,  at  ingen  Norm  for  Optagelsen  er  bestemt,  men  det 
fonrentes,  at  ingen  Velstaaende  indmelder  sig,  i  andre,  «at 
der  intet  Hensyn  tages  til  FormuesTilkaarene ,  thi  den  Ene 
skal  støtte  den  Anden*,  «at  Foreningen  staar  aaben  for 
Eohver»,  tat  alle  Samftindsklasser  optages«,  «at  der  findes 
mange  velstaaende  Folk  i  Sygekassen,  som  endog  eje  indtil 
80000  Kr.,  og  som  trolig  benytte  deres  Ret  til  Sygehjælp«, 
tat  mange  Medlemmer  ere  i  fuldeste  Maal  velhavende,  thi 
Optagelsen  gjælder  for  alle  Samfandsklasser«,  *at  da  næsten 
alle  Sognets  Beboere  ere  Medlemmer,  skulle  Gaardmændene 
betale  til  Lægen  dobbelt  saa  meget  som  Husmænd  og  ind- 
siddere t,  o.  8.  V.,  o.  s.  V.  —  Næsten  alle  Sygekasser  forlange 
Sundhedsattest  for  ethvert  Medlem,  men  det  ses  ikke,  hvorr 
vidt  Familiemedlemmer  ogsaa  underkastes  Lægeskjen,  hvad 
dog  næppe  er  rimeligt. 

§  8.  Spørgsmaalet  om  Sygekasseroes  Selvl^ælp  er  bleven 
besvaret  paa  263  Schemaer,  hvoraf  firemgaar,  at  117  kunne 
regnes  alene  eller  næsten  alene  bestaaende  ved  Selvhjælp, 
imedens  1 36  støttes  dels  af  Private  og  af  Spare-  og  Laane- 
kasser,  dels  af  Arbejdsgivere  og  af  Kommunen,  og  flere  af 
dem  støttes  endog  fra  alle  disse  Steder,  ofte  med  stor 
Beredvillighed,  og  Jeg  har  antegnet,  at  128  Basser  blive 
støttede  af  Private,  21  af  Arbejdsgivere  og  39  af  Kommuner, 
foruden  at  der  for  Landsognenes  Vedkommende  i  omtrent 
'/4  af  disse  bliver  afgivet  Befordring  for  Lægen.  Den  Form, 
hvorunder  den  private  Understøttelse  gives,  er  dels  ved 
ordinære,  dels  extraordinære  Bidrag  i  Penge,  i  hvilken  Hen- 
seende mange  af  Kasserne  tælle  saakaldte  Æresmedlemmer, 
der  alene  ere  bidragydende ,  og  derfor  have  Stemme  paa 
Oeneralforsamllngen,  og  i  enkelte  Sogne  ere  Beboerne  enige 
om  at  yde  Bidrag  i  Forhold  til  Hartkornet;  en  anden  Form, 
hvorunder  Understøttelsen  ydes,  og  som  efterhaanden  er 
bleven  meget  almindelig,  især  i  Landsogne,  er  formedelst 
Indtægter  af  arrangerede  Folkeforlyelelser,  saasom  Baller, 
Goncerter,  Basarer,  Tombolaer,  Komedier  og  Fugleskydning. 
Om  flere  Sogne  findes  antegnet,  at  saa  godt  som  Alle  over 
den  egentlige  Husmandsklasse  yde  Gaver  til  Stedets  Syge- 
kasse, enkelte  endog  indtil  20  Kroner  aarlig.  Om  de  fleste 
Sygekasser  hedder  det  iøvrigt  i  Besvarelsen,  at  de  ere  baserede 
paa  Selvhjælp,  og  skal  derved  forstaas  væsentlig  Selvhjælp,  er 
det  maaske  rigtigt,  men  for  manges  Vedkommende  er  det  kun 
en  Talemaade,  thi  det  er  tydeligt,  at  de  slet  ikke  kunne  bestaa 
og  yde  de  Goder,  de  love,  naar  de  ikke  bleve  betydeligt 
hjulpne,  og  Lægens  i  Reglen  meget  lave  Salær  maa  betragtes 


8oro  en  fortrinsvis  Bjælp  for  dem.  Ogsaa  Apothekerrabatteni 
der  for  en  Del  Kasser  andrager  25%,  bidrager  en  god  Del 
til  at  holde  den  ilive.  Men  derfor  synes  det  ogsaa,  med 
enkelte  Undtagelser,  som  om  alie  de  Sygekasser,  der  ikke 
faa  sterre  Cnderstettelse,  ere  temmelig  mangelfalde  i  deres 
Indretning  og  føre  en  besværlig  TiWørelse.  En  Del  kjeben- 
bavnske  Sygekasser,  men  kun  ganske  enkelte  i  Provindserne, 
tilflyder  der  endnu  en  stor  Hjælp  deri,  at  Sygehospitalerae 
give  dem  en  betydelig  Moderation,  hvorom  Nærmere  neden- 
for. Af  Sygekasser  med  opsparet  Kapital  paa  over  1000  Kr. 
findes  kun  angivet  29,  men  de  fleste  have  iutet  Grundfond, 
og  ville  derfor  saa  meget  mindre  være  i  Stand  tO  at  staa 
imod,  naar  uheldige  Aar  indtræffe  med  megen  Sygdom. 
Endnu  skal  bemærkes,  at  næsten  alle  Kasser,  som  bestaa 
nden  Tilskud  og  Hjælp,  dog  ved  deres  Oprettelse  have  mod- 
taget en  saadan. 

g  4.  Sygekasserne  i  deres  nuværende  Organisation, 
beregnede  paa  at  yde  flersidig  Bjælp  i  Sygdomstilfælde,  have 
for  de  flestes  Vedkommende  øtm  Objekt  foruden  selve  For- 
sørgeren ogsaa  hans  Familie,  og  i  denne  Henseende  udvise 
de  indkomne  Schemaer,  at  i  221  Sygekasser  gjælder  Op- 
tagelsen baade  Mand  og  Hustru,  og  i  114  af  disse  ogsaa 
Børnene  indtil  de  ere  konfirmerede;  hvorved  dog  atter  er  at 
mærke,  at  i  en  Del  Kasser  Børn  ikke  optages  eller  bliVe 
delagtiggjorte  i  Kassens  Ydelser  i  deres  2  første  Leveaar,  i 
enkelte  Ikke  forinden  de  ere  4  Aar;  og  atter  i  andre  først 
efter  deres  10de  eller  12te  Aar.  Det  anføres  jævnlig,  at 
Børn  kun  blive  medoptagne  paa  Betingelser,  eller  kun  for 
saa  vidt  Forældrene  ønske  dem  indskrevne,  og  altsaa  imod 
Betaling  for  hvert  enkelt  Barn.  Hyppigst  bliver  ved  Op- 
tagelsen Mand  og  Hustru  betragtede  som  1  Person,  men  i 
en  Del  Kasser  bliver  hver  optaget  for  sig  som  selvstændigt 
Medlem,  og  gjerne  er  da  det  sammenlagte  Kontingent  større, 
men,  naar  Sygdom  indtræfi'er,  Fordelene  ogsaa  større.  Det 
er  muligt,  at  Forholdet  stiller  sig  endnu  gunstigere  for  Fa* 
milierne,  men  særlig  om  disse  Punkter  mangier  dog  til- 
strækkelig Oplysning  paa  en  Del  Schemaer.  Oftest  kunne 
kvindelige  Arbejdere  ved  Fabrikker  finde  Optagelse  i  den 
paagjældende  Sygekasse,  og  næsten  «ltid  Enker  efter  Med- 
lemmer, men  for  andre  Kvinder  er  Forholdet  sædvanligvis 
mindre  heldig,  navnlig  i  Kjøbstæderne ;  en  Del  Steder  paa 
Landet  derimod,  saa  vel  som  i  Hovedstaden,  har  man  ved 
hensigtsmæssige  Foranstaltninger  søgt  at  raade  Bod  paa 
dette  ejensynlige  Misforhold.    Medens  i  en  stor  Del  Kasser 
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OrdniDgen  er  den,  at  med  Poreergerens  IndlrflBdølBe  Kaesess 
Forpligtelser  blive  udstrakte  til  haos  Hu^ru  og  Bern,  uanset 
hvor  mange,  optage  enkelte  andre  hvert  Individ  for  sig  som 
selvstændigt  Medlem,  altsaa  ogsaa  Børnene.  Nogle  Kasser 
optage  Tyende,  andre  ikke,  og  nogle  oplage  hele  Familien 
samlet,  derunder  Slægtninge j  navnlig  Ægtefolks  Forældre, 
samt  Tyende,  og  endog  Aftægtsfolk,  som  féraergee  af  Ejeren 
eller  Brugeren  af  Buset.  Ikke  faa  Kasser,  hvis  Medlemmer 
betragte  sig  at  være  i  en  broderlig  Forening,  forlange,  at 
AUe^  som  tilstedes  Adgang,  skulle  være  uberygtede- Personer. 
De  fleste  have  ingen  Aldersgrændse  for  Optagelsen,  navoltg 
Landsognenes  Sygekasser,  andre  derimod  bestemme  som 
hyppigst  Regel  Optagelse  fra  det  16de  til  det  50de  eller 
55de  Aar,  og  efter  denne  Alder  tillades  vel  ofte  Optagelse, 
men  kun  imod  Extrabetaling.  Ikke  iba  Sygekasser,  men 
især  de,  som  Fabrikarbejdere  danne,  have  optaget  den  hen- 
sigtsmæssige Bestemmelse,  at  enhver  Arbejder  eller  Arbej- 
derske ved  Fabrlken  skal  være  obligatorisk  bunden  til  samme 
som  Interessent  • 

I  5.  Det  Kontingent,  der  svares  atf  Sygekassernes  In- 
teressenter, maa  i  Felge  alt  Ovenstaaende  være  højst  forskjelligt 
og  afhængigt  dels  af  de  Fordringer,  som  Interessenterne 
stille  til  deres  Kasse,  dels  af  de  denne  tilflydende  Gavers 
Størrelse  og  Natur.  Af  det  benyttede  Materiale  fremgaar, 
at  Kontingentet  ikke  noget  Steds,  naaer  20  Kroner  aariig, 
ofte  er  omkring  12  å  16  Kr.,  men  dog  hyppigst  8  k  10  Kr., 
men  i  ikke  faa  Kasser  er  det  en  Del  lavere,  endog  kun  2 
å  S  Kr. ;  selvfølgelig  kunne  saadanne  kun  bestaa  ved  Under^ 
støtteise,  og  Assistaneen  er  i  Sygdomstilfælde  meget  ind* 
skrænket,  og  for  saa  vidt  Kasserne  betale  Lægeløn,  er  denne 
oftest  forsvindende.  Sædvanligvis  betales  der  forskjelligt, 
efter  som  de  vedkommende  Interessenter  have  Familie  eller 
ikke,  og  undertiden  er  Kontingentet  sat  forskjelligt  efter 
Alderen  ved  Indtrædelsen,  saaledes  at  f.  Ex.  en  Person  ved 
20  Aars  Alderen  betaler  4  Øre  ugentlig,  naar  han  er  40  Aar 
10  Øre,  og  naar  han  er  60  Aar  16  Øre.  Faa  andre  Steder 
er  Kontingentet  lige  b^t,  uanset  Familiernes  Størrelse,  og 
atter  andre  Steder  betales  der  lige  saa  meget  af  det  enkelte 
Medlem  uden  Familie,  som  af  et  saadant  med  Familie.  Hvor 
Evinder  og  Børn  optages  som  selvstændige  Medlemroer,  be- 
regnes deres  Kontingent  næsten  altid  betydeligt  lavere  end 
Mandens ;  naar  saaledes  dennes  Kontingeni  er  1 2  Øre  ugentlig, 
er  samroe  for  en  Kvinde  8  Øre  og  for  et  Barn  4  Øre,  og 
enk«lte  have  Tingen  ordnet  paa  den  Maade,  at  der  for  et 


^figiepar  ugenUig  betales  20  Øre,  for  enkelte  Medlemmer 
'10  Øre  og  for  et  Bara  2  Øre,  og  i  nogle  Kasser  betales  for 
Beniene  i  eo  Familie  ngentlig  4  Øre  for  hvert  af  2,  men 
for  de  øvrige  ikkun  2  Øre.  I  enkelte  Sogne,  navnlig  der, 
hvor  aHe  Beboerne  ere  Interessenter  i  Sygekassen,  betales 
efter  Baftkomet,  eUer  ogsaa  betale  Gaardmiend  et  dobbelt 
saa  stort  Bootiogent  som  HusoDiænd  og  Indsiddere;  hvor 
flere  Steder  Gaardmønd  paa  hejst  1  å  2  Td.  Hartkorn  ere 
Interessenter,  betales  af  disse  foruden  det  ordinære  Kontin* 
gent  yderligere  16  Øre  aarlig  pr.  Skjeppe  Dartkorn.  Nogle 
Kassers  Love  forlange,  at  der  i  fornedent  Fald,  naar  det 
aarlig  normerede  Kontingent  ikke  strækker  til,  opkræves  et 
extra  Tilskod.  Flere  Kasser  have  ligeledes  en  Bestemmelse 
om,  at  Interessenter,  som  uafbrudt  have  været  i  Kassen, 
efter  en  vis  Række  Aar  paa  deres  ældre  Dage  skulle  være 
enten  belt  kontiogentfri  eller  kun  betsle  halvt  Ifelge  de 
fleste  Sygekassers  Love  indtræder  det  nye  Medlems  Ret  til 
den  forskjelligartede  Hjælp  i  Sygdomstilfælde  ikke  strax,  men 
først  efter  flere  Maaneder,  og  undertiden  endog  fuld  Ret 
først  efter  I  eller  2  Aar.  1  Reglen  indbetales  Kontingentet 
maanedsvis,  og  flere  Basser  have  den  Bestemmelse,  at  der 
om  Vinteren,  altsaa  i  Aarets  1ste  og  4de  Kvartal,  betales 
det  mindre,  og  i  2det  og  Sdje  Kvartal,  som  den  bedste  Tid 
til  Foryeneste,  del  større  Kontingent.  Endnu  skal  tilføjes, 
at  næsten  alle  Sygekasser  fastsætte  Indskud  for  tilgaaende 
Medlemmer,  men  dette  er  meget  forslgelligt,  fra  50  Øre  og 
indtil  4  Kr.,  hyppigst  dog  kun  1  k  2  Kr. 

i  ^.  Med  Hensyn  til  Ydelserne:  1}  Lægehjælp,  op- 
lyse 255  Besvarelser,  at  238  Kasser  ere  baserede  paa  at 
tilstaa  denne,  17  ikke;  2)  Medikamenter,  oplyse  248 
Besvarelser,  at  disse  tilstaas  Interessenlerne  i  173  Kasser, 
ikke  i  76;  3)  Sygepenge,  oplyse  253  Besvarelser,  at 
disse  gives  Interesse ntQroe  i  216  Kasser,  ikke  1  37. 

Herved  komme  imidlertid  nogle  Momenter  i  Betragt« 
mug:  De  fleste  Sygekasser  tilstaa  Lægehjælpen  saa  længe 
behøves,  men  der  er  dog  enkeUe,  som  kun  tilstaa  den  i 
indskrænket  Tid,  andre  tilstaa  den  kun  belt  for  Forsørgeren 
og  halvt  for  hans  Familie.  Nogle  Landbosygekasser  betale 
Lægen  for  alle  Konsultationer  og  for  2  Sygebeseg,  medens 
den  vedkommende  Patient  for  det  Øvrige  selv  maa  arrangere 
sig  med  Lægen,  og  andre  gjøre  Udlæget  til  Lægen  for  det 
Hele,  men  holde  sig  hos  den  vedkommende  Familie  skades- 
løs for  en  Del  af  Beløbet 

Hvad  dernæst  angaar  Medikamenter,  saa  tilstaas  disse 
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langtfra  ikke  i  fuld  Ddstrækniog  under  den  Organisation,  som 
er  egen  for  de  fleste  Sygekasser,  men  kun  delvis,  nemlig 
oftest  ](un  til  Forsørgeren,  dernæst  ofte  til  Hustruen,  men 
ikke  i  Halvdelen  af  Tilfældene  til  Børnene,  som  ovenfor 
berørt  i  Afsnittet  om  « Optagelsen  ••  Undertiden  betaler  Kassen 
det  Halve  af  Medikamentregningen  til  Bustru  og  Bern,  og 
undertiden  giver  den  Medicin  til  disse  eller  overhovedet  til 
Familien  indtil  en  vis  bestemt  Sum  aarlig.  Flere  Basser 
lade  Tyende,  som  ere  Interessenter,  tilflyde  Medikamenter, 
men  i  saa  Tilfælde  ikke  Sygepenge.  En  ikke  usædvanlig 
Ordning  er  den,  at  Medikamenters  Emballage  ikke  betales 
af  Kassen  men  af  selve  de  Vedkommende,  til  hvem  de  ere 
ordinerede. —  Paa  dette  Sted  bør  anføres,  at  enkelte  Syge- 
kasser, og  dette  gjælder  navnlig  en  stor  Del  kjøbenhavnske, 
saa  vidt  muligt  yderligere  udrede  Ddgifler  til  Bandager, 
Bade,  Elektricitets  Anvendelse  og  Alt,  hvad  der  henhører 
under  Chirurgia  minor  og  anordnes  af  Lægen.  Som  oftest 
præsteres  imidlertid  denne  Ydelse  af  et  særligt  Hjælpefond, 
der  er  oprettet  i  dette  Øjemed. 

Med  Bensyn  til  Sygepenge  er  det  almindeligst,  som  det 
af  nysanførte  Oversigt  indlyser,  at  denne  Ydelse  gaar  Haand 
i  Haand  med  Lægehjælpen,  og  kun  ganske  faa  Sygekasser 
gjøre  en  Undtagelse  derfra,  for  saa  vidt  de  ene  og  alene 
ere  baserede  paa  at  give  Sygepenge,  medens  det  overlades 
de  Vedkommende  selv  at  betale  Læge  og  Medikamenter. 
Oftest  gives  Sygepengene  alene '  naar  Forsørgeren  er  syg, 
undertiden  ogsaa,  naar  hans  Bustru  er  det,  men  højst  sjæl- 
dent i  Anledning  af  Børnenes  Sygdom.  I  Kjobenbavn  og  i 
de  større  Kjøbstæder,  hvor  ogsaa  Kontingentet  er  størst, 
gives  en  god  Del  flere  Sygepenge  end  navnlig  paa  Landet, 
og  i  sidste  Benseende  ere  Sygepengene  mindst  i  de  sjæl- 
landske Sygekasser.  Enkelte  Kasser,  i  hvis  Pormaal  det 
ikke  er  at  give  Sygepenge,  komme  dog  ikke  sjældent 
Interessenter  til  Bjælp,  naar  deres  Nød  er  stor,  navnlig 
ved  Benbrud,  Barselfærd  og  langvarige  Sygdomstilfælde. 
Imedens  de  allerfleste  Kasser  efter  deres  Love  udelnkke 
Interessenter  med  selvforskyldte  Sygdomme  fra  alle  sæd- 
vanlige Nydelser,  ere  dog  enkelte  langt  humanere,  hvad 
særlig  gjælder  en  Del  kjøbenhavnske  Sygekasser,  som  ud- 
trykkelig bestemme,  at  selvforskyldte  Sygdomme  berettige 
til  Lægehjælp  og  Medicin,  men  ikke  til  Sygepenge.  Af 
andre  Bestemmelser,  som  vedkomme  denne  Sag,  bør  frem* 
hæves,  at  en  Del  Kasser  vel  tillade  deres  Interessenter  al 
benytte  en  anden  Læge  end  den  ved  Kassen  engtgeredei 


naar  de  selv  betale  ham,  medens  de  i  saa  Tilfælde  vel  er- 
holde Medicin,  men  ikke  Sygepenge;  andre  Kasser  tilstaa 
desuagtet  Sygepengene,  og  en  enkeJt  kjebenhavnsk  Syge- 
kasse bestemmer  saaledes,  aat  Sygepenge  udbetales,  selv  om 
Patienten  lader  sig  behandle  for  egen  Regning  af  en  anden 
Løge,  men  at  i  saa  Tilfælde  dennes  Erklæring  skal  frem- 
lægges, og  Homaopather  henregnes  af  Foreningen  ikke  til 
Læger.  Patienten  er  derhos  alligevel  Sygekassens  Læges 
Kontrol  underkastet«.  —  Hvad  dernæst  Størrelsen  af  Syge- 
pengene angaar,  er  samme  hejet  forskjellig.  Maiimum  synes 
at  være  2  Kr.  daglig,  og  Minimum  30  Øre.  For  Nøjagtig- 
heds Skyld  og  som  et  Kuriosum  her  det  dog  maaske  be- 
mærkes, at  der  fra  Vestjylland  er  opført  en  Kasse  med 
det  latterligt  lille  Sygetilsknd  af  2  Kr.  35  0.  maanedlig.  — 
Medens  flere  kjøbenhavnske  Sygekasser  give  henved  og  over 
1  Kr.  i  Sygepeoge  daglig,  Og  en  Del  Kjøbstadaygekasser 
nærme  sig  dette  Beløb,  give  Landsognenes  Sygekasser  ikkun 
33  indtil  66  Øre  daglig,  hyppigt  mellem  40  og  50  Øre; 
exempelvis  giver  et  jysk  Landsogns  Sygekasse  ugentlig  i 
Sygdomstilfælde  S  Kr.  til  Forsørgeren,  2  Kr.  til  hans  Hustru 
og  1  Kr.  til  hans  Barn.  Om  en  Fabriksygekasse  i  Jylland, 
hvor  Sygepengene  ere  2  Kr.  daglig,  udsiges  der,  at  Fabriken 
næppe  er  tjent  med  at  give  de  høje  Sygepenge,  som  friste 
Arbejderne  til  at  simulere  Sygdom.  Med  Bensyn  til  Simu- 
lation vil  jeg  iøvrigt  her  bemærke,  at  denne  Egenskab,  der 
oftere  er  opstillet  som  en  Skræmsel  for  en  Sygekasseordning, 
efter  min  Erfaring  i  Virkeligheden  ikke  mere  har  hjemme 
i  Arbejderklassen  end  i  andre  Samfundsklasser,  og  til- 
med de  overhovedet  sædvanlige  smaa  Sygepenge  næppe 
kunne  formaa  at  holde  en  Arbejder  borte  fra  hans  langt 
rundeligere  Arbejdsfortjeneste.  Det  Tidsrum,  hvori  Syge- 
peoge gives,  naar  Sygdommen  vedvarer,  er  for  de  fleste 
Sygekassers  Vedkommende  bestemt  til  12  å  18  Dger;  nogle 
udstrække  Tiden  til  4  og  6  Maaneder,  ja  enkelte,  f.  Ex. 
Vaabenbrødrene,  med  Centralbestyrelse  i  Kjøbenbavn,  endog 
indtil  et  helt  Aar,  rigtignok  kun  med  Kr.  2,33  ugentlig.  — 
I  Beskrivelsen  af  en  lollandsk  Sygekasses  Indretning  hedder 
det:  •2den  og  3dje  Dags  Koldfeber  giver  fri  Medicin  og 
halvdaglig  Onderstøttelse*.  De  allerfleste  Sygekasser  give 
hele  Tiden  Sygepenge  til  samme  Beløb,  men  der  ere  en- 
kelte, der,  som  det  synes  meget  fornuftigt,  kun  give  fuld 
Understøttelse,  saa  længe  Patienten  er  sengeliggende,  men 
efter  den  Tid,  og  navalig  naar  Lægen  erklærer  ham  for 
Rekonvalescent,   kun  give  det  Halve.    TU  Ære  for  mange 
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S^gektssere  InteresseDter  bliver  det  anlSørt,  at  de  i  Sygdome- 
tilfælde  ofte  undslaa  aig  for  at  oKKttage  Sygepenge«  naar  de 
oavDlig  ikke  ere  meg^i  Irangende. 

En  Del  Sygekaesera  Maal  gaar  ydermere  ud  poa  al  give 
InteresaeDterne  Hjælp  i  ÅDledniDg  af  EMdafaldi  Alderdaai 
eUer  Trang,  hvorfor  ogaaa  nogle  have  henlagt  sørlige  Fonda 
til  aaakaldte  Begravelaea-,  Bj«lpe*,  Forsorgelaea* 
eller  Laanekaaser  o.  a.  v.  DIaae  amukke  Fonnaal  have 
de  fleate  hidtil  dog  kan  delvia  været  i  Stand  til  al  opfylde, 
og  i  Forhold  til  derea  amaa  Midler  aynee  de  ogaaa  at  ville 
række  videre,  end  de  formaa,  og  akabe  derved  aelv  en 
Bæmako  for  derea  Virken.  De  kjøbenbavnake  Sygekaaser 
have  i  aaa  Henaeende  den  bedate  Ordning  paa  Tingen^  idet 
man  der  efterhaanden  fndaer  Nødvendigheden  af  at  holde 
hvert  Øjemed  aondret  for  aig,  om  end  under  en  og  aamme 
Beatyrelae. 

g  7.  Vi  akulle  deroæat  beakjæftige  oa  med  Læge* 
forholdet,  til  hvia  rette  Ferataaelae  delle  hele  Apparat 
nærmeat  er  bragt  tilveje.  Dette  Forhold  er  enten  mere 
intimt,  hvor  Lægen  har  et  faat  Engagement,  anarl  beregnet 
efter  Medlemaanlallet,  anart  ikke,  eller  løat,  hvor  Medlen* 
merne  i  Sygdomatilfælde  kunne  henvende  aig  til  en  eller 
flere  af  Lægerne  paa  Stedet,  og  med  hvem  der  i  aaa  Ben* 
aeende  er  truffet  en  Akkord  af  Beatyrelaen.  Det  nedenfor 
Anførte  vil  anakueliggjøre  Salæreta  Størrelae,  aom  findwa 
hejat  forakjelligt  paa  de  forakjellige  Steder,  og  det  er  ingen* 
lunde  aaa,  at  den  bedre  Belaliag  altid  falder  i  de  bedre 
Egne,  hvor  Velatanden  er  alerre,  at  det  tværtimod  under* 
tidf  tt  er  omvendt. 

Exempler  paa  Lægebetaling  i  Kjebetad-Syge* 
kaaaer:  200  Kr.  aarlig  for  et  omtrentligt  Individanlal  af 
180,  —  SOO  Kr.  af  168,  —  120  Kr.  af  180,  —  200  Kr.  af 
220,—  800  Kr.  af  250,  —  200  Kr.  af  500,  —  70  Kr.  af  100, 
-*-  250  Kr.  af  360;  —  100  Kr.  af  68,  —  60  Kr.  af  100,  — 
1  Kr*  pr.  Medlem,  med  eller  uden  Familie,  —  3  Kr.  pr.  Individ, 
—  1^/i  Kr.  pr.  Individ,  —  2.Kr.  pr.  Individ,  —  4  Kr.  pr.  Medlem 
med  eller  uden  Familie,  —  8  Kr.  pr.  Familie,  —  2  Kr.  pr.  Maad, 
4  Kr.  pr.  Mand  med  Buatru  og  6  Kr.  pr.  Mand  med  Buatru  og 
Børn,  aamt  for  en  Akkucheurforretning  extra  10  Kr;  atørre 
kirurgiake  Operationer  aamt  Atteatera  Udatedelae  er  udenfor 
Akkorden,  —  6  Kr.  66  Øre  pr«  Medlem  med  Familie,  aamt 
Betaling  for  enhver  nok  saa  lille  operativ  Behandling. 

Exempler  paa  Lægebetaling  i  kjøbenbavnake 
Sygekaaaer:    ICO  Kr.  aarlig  for  et  omtrenUigt  individ* 
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då  200y  samt  1  Kr.  for  hfert  nyt  Medlem,  der  optage«) 
^  240  Kr.  af  700,  feaoit  1  Kr.  for  hitert  nyt  Medlem,  der 
oplbgee,  —  726  Kr.  af  1000,  -^  200  Kr.  af  120v  —  600  Er. 
itf  200,  -*  200  Kr.  af  180,  —  4  Kr.  pr.  Medlem^  gift  elier 
■gift,  —  3  Kr.  pr.  Mediere,  gift  eller  ugift.  —  For  alle  Syge« 
kaeaers  Vedlcommeade  i  Kjabstædeme  og  RjabeDhavD  er  dea 
akkorderede  Betaliog  til  Lægeo  kan  i  3  Tilfælde  over  2  Kr. 
pr»  Individ  aarlig,  medens  den  i  Reglen  ikke  oaar  1^4,  og 
afta  er  onder  1  Kr.,  endog  under  ^M  Kr. 

I  det  Følgende  vil  jeg  angive  Forholdet  i  eo  Del  Land- 
dislrikters  Sygekaeecff,  idet  jeg  gjør  opmsrkeom  paa,  at  Sa^ 
læret  maa  bedømmes  i  Forbold  til  den  Beavar  og  den  Tid, 
Løgens  Solgnement  af  de  Syge  medtager,  efterdi  ban  i  de 
hyppigste  Tilfalde  boer  Qemt  fra  de  Sygo.  Afstanden  er 
selvfølgelig  meget  forskjellig,  paa  Øerne  gjennemsnitsvis 
maaske  ^^  til  1  Mils  Vej,  i  Jylland  en  Del  længere. 

Exempler  paa  Lægebetaling  i  Sjællands  og 
Øernes  Land^Sygekasser:  110  Kr.  aarlig  for  et  om- 
trentligt Individantel  af  116  (Afistand  fra  Lægens  Bolig  Vs 
MU),  —  60  Kr.  af  160  (Afstand  fra  Lægens  Bolig  ^/sMil),  -- 
600  Kr.  af  800  (Lægen  boer  i  Byen),  -*  l20Kr.  af  80,  med 
dea  FørpHgtelse  for  Lægen,  at  yde  TUsyn  paa  de  2  Dage 
om  Ugen,  ban  konmier  tB  Bven  (VejaAilanden  fra  Lægens 
Bolig  er  ^h  MH)^  —  100  Kr.  af  300,  NB.  kun  for  Koosulta- 
tioner  i  Lægens  Bjem,  medens  dier  for  Bejser  betales  som 
i  andon  Paib,  —  pr.  Rejse  (2  Mil)  4  Kr.,  om  Natten  6  Kr., 
far  Akkottcbem.  eitra  4  Kr.,  pr.  Konsullatioii  1  Kr.,  —  pr. 
Rejse  (1%  til  2^/«  Mil)  2  Kr.,  for  Akkouchera.  eitra  4  Kr., 
pr.  Konsult.  1  Kr.,  —  pr.  Rejse  (1^4  Mil)  3  Kr.  med  TiUæg 
af  1  Kr.  for  saa  vidt  flere  Patienter  tilses  paa  samme  Rejse, 
pr.  Konsult.  i  Lægens  Qjeai  66  Øre,  —  pr.  Rejse  ('/«  til  IV4 
Mil)  1  Kr.  66  Øre,  pr.  Konsult.  66  Øre,  —  for  en  Kur  4  Kr. 
(Lægen  boer  i  samme  By),  —  for  en  Kur  6  Kr.,  dog  ikke 
naar  Sygd.  er  under  4  Dage  (Lægen  boer  i  samme  By),  — 
pr.  Rejse  (*/4  Mil)  3  Kr. ,  pr.  Besøg  ved  Forbikjørsel  2  Kr«, 
pr.  KonSttR.  1  Kr.,  —  pr.  Rejse  (^/a  MII)  2  Kr.,  pr.  Konsult., 
smaa  kir.  Forretninger,  Forbinding,  etc.  1  Kr.,  —  pr.  Rejse 
(Vi  Mil)  2Kr.,  pr.  Akkucbem.  OKtra  6  Kr.,  pr.  Konsult.  1  Kr., 
—  pr.  Rejse  {^f%  Mil)  2  Kr.,  pr.  Besøg  ved  Forbikjørsel  1  Kr., 
pr.  Konsult.  i  Lægens  Bjem  76  Øre,  —  pr.  Rejse  ("4  Mil) 
3  Kr.,  pr.  Konsult.  lotetl  —  pr.  Rejse  over  1  Mil  4  Kr., 
noder  1  Mil  8  Kr.,  dobbelt  Betaling  om  Natten  og  paa  Søn- 
og  Helligdage;  pr.  Akkucbement  eitra  6  Kr.,  -<-^  1^/sKr.  pr. 
Madlem  (Lægan  boer  i  Nærbeden),  —  2  Kr.  pr.  ladivid  (Lægen 
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boer  i  Nærhedeo),  —  2  Er.  pr.  Medlem,  er  han  gift,  han 
Hastru  iberegnet  (Afstand  fra  Lægens  Bolig  er  */9  Mil),  —  pr« 
Rejse  ("/«  til  1  Mil)  1  Er.  66  Øre,  pr.  Akkuchem.  extra  4  Kr.» 
pr.  Eonsult.  66  Øre,  —  3  Er.  aarlig  pr.  Familie  og  \^k  Er. 
pr.  enkelt  Medlem,  særskilt  Betaling  for  Akkuchem.,  kir.  og 
operative  Tilfælde  (Vejafstanden  fra  L*ægens  Bolig  er  ^/»  Mii), 

—  6  Er.  pr.  Familie  (Lægen  boer  i  Nærheden),  -^  6  Er.  pr. 
Famille,  hvorfor  Tilsyn  paa  de  2  Dage  om  Ugen,  Lægen 
kommer  til  Byen  (Vejafstanden  fira  Lægens  Bolig  er  'A  Mil). 

Exempler  paa  Lægebetaling  i  jydske  Land- 
sygekasser: 200  Er.  aarlig  for  75  Familiefædre,  omtrent 
200  Individer  (Lægen  boer  i  Byen),  —  Sædvanemæssig  Betaling 
med  25%  Rabat  (denne  Ordning  er  meget  almindelig),  — 
Betaling  ganske  som  i  anden  Praxis,  oden  Afkortning  (dog 
temmelig  usædvanlig  Ordning),  ^  pr.  Rejse  (V<  Mil)  4  Er.,  pr. 
Eonsultation  1  Er.,  —  pr.  Rejse  med  egen  Befordring  ('/«  Ul 
IV4  MII)  7  Er.,  pr.  Eonsult.  i  Lægens  Bjem  1  Er.,  —  */>  af 
sædvanlig  Gaardmandstaxt,  —  pr.  Rejse  fra  ^4  til  1  Mil  3  Er., 
med  afgiven  Befordring  6  Er.,  pr.  Eonsultation  1^^  Er.,  — 
pr.  Rejse  (henimod  3  Mil  f^a  Lægens  Bolig)  10  Er.,  pr. 
Eonsult.  1  Er.,  —  pr.  Medlem  1  Er.  70  0.  (Lægen  bor  i 
samroe  By),  —  pr.  Medlem  2  Er.  (Lægen  bor  i  Nærheden), 

—  pr.  Rejse  (1  Mil)  til  Gaardmænd,  som  ere  Medlemmer, 
8  Er.,  til  Husmænd  6  Er.,  til  Indsiddere  4  Er.,  —  pr.  Rejse 
(*/4  Mil)  til  Gaardmænd  8  Er.,  til  Boelsmænd  6  Er.,  til  Has- 
mænd og  Haandværkere  4  Er.  (NB.  denne  Easse  er  kan 
baseret  paa  Lægehjælp,  og  yder  hverken  Medikamenter  eller 
Sygepenge),  —  pr.  Rejse  (>/9  til  */4  Mil)  4^/«  Er.,  pr.  Eonsul- 
tation 1*^  Er. 

Det  bør  dog  herved  fremhæves,  at  der  i  flere  af  Be- 
svarelserne lægges  Vægt  paa,  at  Lægen  udenfor  den  egent- 
lige Akkord  ofte  modtager  et  Erkjendtligheds-Salær  af  de 
bedre  stillede  Medlemmer  i  Sygekassen. 

For  Anskueligbeds  Skyld  vil  jeg  omtale  Forholdene  i 
nogle  Fabriksygekasser,  og  begynde  med  Usserød 
Værks  Sygekasse,  som  synes  at  have  en  god  Indretning. 
Fabriken  fordrer,  at  alle  dens  Arbejdere  —  Mænd,  Evinder 
og  Børn  over  10  Aar  —  skulle  være  Medlemmer.  Sammes 
nuværende  Antal  er  130;  en  Toxen  Mand  betaler  ugentlig 
2b  Øre,  en  Evinde  og  et  konfirmeret  ungt  Menneske  12  Øre 
og  et  Barn  6  Øre;  derfor  erholdes  i  Sygdomstilfælde  Læge- 
hjælp, Medikamenter  og  ugentlige  Sygepenge  af  7  Er.,  S  Er. 
og  IV9  Er.,  svarende  til  det  nævnte  Bidrag.  Staten  tilskyder 
aarlig  100  Er.    Lægen,  som  boer  i  Byen,  erholder  4&0  Er. 


13 


atrllg,  samt  yderligere  af  Staten  200  Br.  for  at  føre  eu 
sefaematiak  Protokol  til  Bmg  for  Arbejdsinspektøren,  og  for 
at  ndetede  de  ifølge  Fabriklo?en  befalede  Belbredeattester, 
hvorhos  han  har  indvilget  i  at  soignere  de  faa  øvrige  In« 
divider  i  Familierne  gratis,  uagtet  de  ikke  ere  Medlemmer  af 
Sygekassen. 

Hornung  &  Møllers  Sygekasse  i  BJøbenhavn  for- 
drer ligeledes,  at  enhver  tilkommende  Arbejder  skal  være 
Medlem  af  Sygekassen,  og  for  sig  og  Familie  betale  omtr.  12  Br. 
aarlig.  Derfor  erholdes  Lægehjalp  og  Medikamenter,  og 
saafiremt  han  ogsaa  bidrager  til  en  med  samme  Basse  for- 
bunden saakaldt  Onderstøttelseskasse ,  gives  ham  Sygepenge 
i  Forhold  til  Bidraget,  portionsvis.  Den  følger  meget  humane 
Grundsætninger,  og  selv  Medlemmer,  der  lide  af  kroniske 
Sygdomme,  erholde  ofte  en  god  daglig  Understøttelse,  naar 
Generalforsamlingen  giver  sit  Samtykke  dertil,  hvad  hyppigst 
sker.  Lægens  aarlige  Salær  er  5  Br.  pr.  Medlem,  med  eller 
uden  Famille. 

Kjøbenhavns  Gasværks  Sygekasse,  som  er  den 
ovenanførte  med  200  Medlemmer  og  en  Lægebetaling  af 
500  Br.  aarlig,  giver  imod  et  ugentligt  Bidrag  af  25  Øre 
Læget^ælp,  Medikamenter  og  i  Sygepenge  8  Br.  ugentlig. 
Alt  dog  kun  til  Manden.  Ifølge  en  human  Grundsætning 
tilstasr  den  i  selvforskyldte  Sygdomme  Lægehjælp  og  Medi- 
kamenter, men  ikke  Sygepenge.  Bommunens  Budget  fast- 
sætter aarlig  et  Tilskud  til  Bassen.  Baade  denne  og  den 
forudnævnte  Sygekasse  nyder  af  Kommunehospitalet  betydelig 
Moderation  i  Betalingen,  hvorhos  Hustru  og  ukonfirmerede 
Børn  frit  indlægges  i  Hospitalet,  naar  Manden  er  trængende 
og  har  været  Medlem  i  3  Aar.  Lignende  Begunstigelser  fira 
Hospitalets  Side  tilstaas  der  flere  af  Bjøbenhavns  Sygekasser, 
naar  deres  Statuter  af  Magistraten  ere  blevne  approberede. 
At  en  slig  Imødekommen  i  bøj  Grad  gavner  en  Sygekasse, 
er  indlysende,  og  paa  den  anden  Side  er  det  i  Bommuners 
egen  velforstaaede  Interesse  paa  saadan  Vis  at  styrke  for- 
nuftigt indrettede  Sygekasser. 

Derefter  skal  gives  en  kort  Fremstilling  af  enkelte  andre 
Sygekasser. 

De  sjællandske  Jernbaners  Sygekasse  med  lait 
1571  Interessenter,  omtrent  6000  Individer,  bar  25  Læger, 
hvis  Salær  for  den  Enkelte  andrager,  forskjelligt  efter  Distrik- 
tets Størrelse,  fra  300  til  450  Broner  aarlig.  Benytte  Med- 
lemmerne for  egen  Regning  en  anden  Læge  end  den  en- 
gagerede, bliver  alligevel  den  ordinerede  Medicin  betalt  af 
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Ktssan.  Død  beøtaar  forlrinsvia  ved  Salvlyælp,  og  dM8 
Beate  Medlemmer  ere  Arbejdere  og  underordiiede  BesttUiDgs- 
møDd,  men  den  tøUer  dog  ogeaa  en  Del  af  de  bedre  stilledt 
Funklionierer  som  [Medlemmer,  hvilke  i  alle  Tilfslde,  ifalge 
Statuter&e,  eknlle  svare  Bidrag.  iHvert  Medlems  hele 
Hasstand  nyder  godt  af  Kassen ». 

De  danske  Statsbaners  Sygekasse  for  Jylland  og 
FyO)  med  ialt  16d0  Inleressenter,  omtrent  8000  Individer, 
har  26  Læger,  som  lønnes  med  6  Kr«  aarllg  pr.  Medlem, 
og  desnden  er  der  en  Øjenlæge  ved  Bassen,  som  erholder 
2  Br.  for  den  ferste  Konsultation  og  1  Kr.  for  hver  følgende« 
Ordningen  og  dernnder  Lægebetalingen  er  omtreot  som  bos 
de  sjællandske  Jernbaner,  men  efter  erholdte  Oplysninger 
er  paa  begge  Steder  Misforholdet  stort  imellem  et  betydeligt 
Arbejde,  ofte  med  meget  Tidståb,  og  en  lille  Løn,  hvilket 
hidrører  fra,  at  Lægerne  i  sin  Tid  lod  sig  foreskrive  Be- 
lingelseme,  uden  Kjendskab  til  Forretningernes  Omfange 

Selskabet  ide  danske  Vaabenbrødre»,  med  Over- 
bestyrelse i  Bjøbenhavn,  som  tæller  over  S0,000  Medlemmer 
og  har  1 59  Afdelinger  over  hele  Landet,  bører  kun  uegentlig 
til  Sygekasserne,  thi  i  saa  Henseende  bestaar  dets  Virksom- 
hed alene  i  Hjælp  med  Sygepenge,  2  Kr.  33  Øre  ugentlig. 
Anderledes  forholder  det  sig  med  nogle  enkelte  Vaaben« 
brødre-Selskaber  i  Provindserne,  som  ere  uafhængige 
af  det  større  Selskab  og  have  deres  egne  Statuter,  thi  diase 
have  etableret  Sygekasser  i  Lighed  med  andre  saadanne,  og 
ForsKjellen  er  kun  den,  at  det  unaturlige  Forhold  her  træder 
grellere  frem,  for  saa  vidt  mange  af  InteressenterAe  ikke 
ere  i  smaa  Kaar,  men  ofte  endog  velhavende. 

Svendborg  Sygekasse  bør  nævnes  paa  Grund  af 
dens  mærkelige  Ordning  af  Lægevæsenet.  Kassen  har  210 
Medlemmer  foruden  deres  Hustruer,  og  alle  Byens  Lager 
fungere  paa  Omgang  maanedlig,  dog  at  hver  fortsætter  Be- 
handlingen af  de  Syge,  hvormed  han  har  begyndt.  Veder- 
laget er  13  Kr.  33  Øre  maanedlig  til  den  fongerende  Læge« 

Fuur  Sygekasse  (Viborg  Amt),  oprettet  1871,  har  ei 
Medlems-  o:  Individantal  af  426,  som  erholde  Liegel^æip, 
Medikamenter  og  Bandager,  -og  selvforskyldte  Sygdomme 
gjøré  ingen  Indskrænkning  deri.  Betalingen  udredes  paa 
den  Maade,  at  det  Medlem,  som  erholder  Hjælp,  betaler  deo 
ene  Fjerdepart,  medens  de  tre  Fjerdeparter  fordeles  paa  de 
øvrige  Medlemmer;  Børn,  som  ere  ukonfirmerede,  beregne« 
kun  for  ^/i  Portion.  Der  kan  vælges  mellem  flere  af  de 
nærmest  boende  Læger,  og  disse  betales  som  i  al  anden 
Praxfs,  af  Bestyrelsens  Formand,  2  Gange  aarli^. 
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Nærmere  Omtale  fortjener  endoa  en  Sygekasse  af  en 
særegen  Art,  nemlig  den  gjensidige  Hjælpeforening 
for  kvindelige  Haandarbejdere  i  KJebenhavn.  Dens 
Oprettelse  daterer  sig  fira  Noyember  1867 ,  og  dens  Med* 
lemsantal  har  været  stærkt  voxende ,  og  andrager  nu 
700.  Foreningen  er  væsentlig  beregnet  paa  ugifte  Fmen« 
timmer  og  Enker,  som  ernære  sig  ved  kvindelig!  Baand- 
arbejde,  navnlig  Syning,  Strygning,  Blomsterfabrikation, 
Cigararbejde,  Butiksforretning  o.  s.  v.  En  Kvinde  under  45 
Aar  betaler  ugentlig  17  Øre,  og  er  hun  over  45  Aar  25  0., 
hvorfor  hun  i  Sygdomstid  erholder  Lægehjælp,  Medikamenter 
og  i  Sygepenge  58  Øre  daglig,  naar  behøves  i  ^4  Aar. 
Frederiks  Hospital  giver  Kassen  betydelig  Moderation  i  Be- 
talingen, og  ligesaa  Alfr.  Benzens  Apothek.  De  engagerede 
5  Læger,  hver  for  sin  Del  af  Staden,  lade  sig  nøje  med  et 
lidet  Salær,  thi  de  have  stor  Interesse  for  Sagen  og  søge 
at  fremhjælpe  den,  og  Foreningen  nyder  derhos  betydelig 
Støtte  af  ikke  Ata  MÆresmedlemmert.  For  Bestyrelsen  er 
vel  Omsorgen  for  Medlemmernes  legemlige  Velvære  Hoved- 
sagen, men  samtidig  lægger  den  stærkt  an  paa  at  paavirke 
deres  Aandsliv,  og  dette  søges  opnaaet  dels  ved  Jævnlige 
Foredrag,  dels  ved  Undervisning  og  Vejledning  i  nogle  Søn-^ 
dagstimer  for  Sygekassens  yngre  Medlemmer,  i  hvilken 
Benseende  en  Del  Damer  i  Hovedstaden  have  stillet  deres 
Tid  og  Kræfter  til  Foreningens  Tjeneste;  i  Vinteren  1875 
til  76  gave  saaledes  14  Lærerinder  fri  Undervisning  til  om- 
trent 50  unge  Piger,  de  fleste  af  disse  i  en  Alder  flra  18 
til  25  Aar.  Ligesom  baade  kunstneriske  og  private  Kræfter 
ved  offentlige  Forestillinger  have  bidraget  til  Forøgeise  af 
Foreningens  indtægter,  saaledes  bliver  der  Jævnlig  ved  samme 
Kræfters  Medyirkning  foranstaltet  musikalske  og  andre  Slags 
Aftenunderholdninger  alene  for  Foreningens  Medlemmer, 
hvorved  disse  glædes,  og  derved  Lysten  vækkes  hos  Andre 
til  at  indtræde  som  Medlemmer.  Foreningen  har  efter- 
haanden  vakt  stor  Opmærksomhed,  og  flere  Rigmænd  og 
selv  Kjøbenhavns  Sparekasse  have  ladet  den  tilflyde  betyde- 
lige Gaver.  Som  Følge  heraf,  og  sit  Forraaal  tro,  har  For- 
eningen været  i  Stand  til  at  forskaffe  sig  et  Blbliothek, 
hvorfra  der  sker  Udlaan  til  Medlemmerne,  og  der  lægges 
nu  an  paa  ved  Hjælp  af  et  Byggefond  at  skabe  et  BJem  for 
svagelige  og  ældre  kvindelige  Haandarbejdere.  Ved  saakaldte 
Pleje-  og  Hjælpefond  er  den  allerede  i  Stand  til  at  give 
sine  syge  Medlemmer  Eitraforplejning  og  Rekonvalescenter 
endog  Landophold,  samt  i  arbejdsløse  Tider  at  understøHe 
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værdige  Qeraarige  Medlemmer ,  saa  det  af  Alt  anferte  aes, 
al  Foreningena  Virkaomhed  er  ikke  mindre  vidtrækkende 
end  gavorig.  Jeg  tiar  opholdt  mig  noget  længere  ved  denne 
Sag,  fordi  den  angaar  en  ator  Klaaae  Menneaker,  til  hvia 
aande  Velvære  der  bid  til  kun  er  taget  altfor  lidt  Henayn, 
uagtet  de  dog  here  til  dem,  der  i  trange  Tider  ere  meat 
udaatte  for  Nød  og  Ulykker,  og  endelig  fordi  den  afgiver  et 
Exempel  til  Efterfølgelae  navnlig  af  Landeta  alørre  Kjab- 
atæder. 

Forinden  jeg  forlader  dette  Afsnit  ataa  endnu  nogle 
Bemærkninger  tilbage.  Enkelte  Sygekasaer  have  deres  Sager 
ordnede  saaledes,  at  Lægen. betalea  ved  Repartition  maaneda- 
via  paa  Medlemmerne.  Nogle  faa  Sygekaaser  i  Sydsjællanda 
Landdistrikter  have  til  Kontrol  af  Lægevirksombeden  og  for 
en  Ordens  Skyld  truffet  følgende  Foranstaltning:  Lægen  er- 
holder for  sine  Besøg  og  Konsultationer  Billetter,  atemplede 
af  Sygekassen,  som  derefter  kvartalsvis  blive  indløste  af 
Formanden;  andre' Steder  i  samme  Egne  maa  Lægen  ind* 
føre  hvert  Sygebesøg  og  Konsultation  i  en  dertil  indrettet 
Bog,  aom  præsenteres  ham  hver  Gang,  og  i  hver  By  findes 
1  Exeroplar.  De  fleste  Sygekaaser  have  ikkun  1  fast  Læge, 
og  kun  hvor  Kassen  falder  i  flere  Afdelinger,  er  der  ogaaa 
flere  Læger,  hvilket  oftere  finder  Sted  i  Hovedstaden,  aaa 
vel  som  i  nogle  Kjøbstæder,  dels  paa  Grund  af  et  stort 
Medlemsantal,  og  dels  for  at  give  Medlemmerne  al  ønskelig 
Frihed  i  Valg  af  Læge.  Hvor  fast  Akkord  er  afsluttet,  be- 
tales Salæret  altid  af  Bestyrelsen,  men  for  en  stor  Del  jydske 
Landsygekassers  Vedkommende  er  det  Tilfældet,  at  Ejøb- 
stadlægerne  ikke  ville  indgaa  i  noget  direkte  Forhold  med 
dem,  men  kui^  forpligte  aig  til  at  give  Moderation  i  Betalingen, 
som  Regel  25  %,  og  denne  Betaling  udredes  da  af  ved- 
kommende Patient,  som  faar  sit  Udlæg  refunderet  af  Kassens 
Bestyrelse,  dog  kun  i  Benhold  tit  dens  Loves  Bestemmelser, 
inden  en  vis  Grændse. 

Ifølge  alle  erholdte  Oplysninger  betræffende  Betalingens 
Forhold  overhovedet  til  den  vedtagne  og  sædvanlige  Betaling 
i  anden  Praxis,  lader  denne  sig  umuligt  konstatere,  men 
efter  et  Skjøn  kan  den  vistnok  sjældent  regnes  til  det  Halve, 
og  i  Reglen  hyppigst  ikkun  til  Vs.  Forskjellighederne  ere 
store,  og  Principløsheden  gjør  sig  paa  dette  Omraade  i 
særlig  Grad  gjældende,  og  medede  den  Betaling,  enkelte 
Kasser  give,  kan  synes  ret  respektabel,  gives  der  talrige 
Tilfælde,  hvor  Betalingen  fremtræder  i  et  upassende  Lav- 
maaL 
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g  8.  Det  sidste  Afsnit  for  denne  Artikels  Øjemed  an- 
gaar  følgende  Spørgsmaal,  om  det  kan  skjønnes,  at  Syge- 
kassen paa  hvert  enkelt  Sted  har  styrket  Tillidsforholdet 
mellem  Læge  og  Publikum,  om  man  er  tilfreds  med  Ord- 
ningen, og  om  Institutionen  i  sin  Helhed  kan  betragtes  som 
et  Gode  for  begge  Parter.  Det  første  Punkt  er  bekræftet 
i  en  Del  af  de  indkomne  Besvarelser,  men  fra  mange  Sider 
pointeres  dog,  at  da  Sygekassen  umuligt  af  Lægen  kan  om-^ 
ftittes  med  tilstrækkelig  Interesse  paa  Grund  af  de  for  ham  højst 
ugunstige  Vilkaar,  kan  den  neppe  bidrage  til  at  styrke  Tillids- 
forholdet, hvilken  Anskuelse  vistnok  er  ligesaa  rigtig,  som  paa 
den  anden  Side  Lægens  Personlighed  altid  maa  blive  den  vig- 
tigste Faktor  i  dette  Forhold.  Med  faa  Undtagelser  indeholde  alle 
Besvarelser  en  Misbilligelse  af  Lægesalærets  lave  BeskafiTenhed, 
der  bliver  godtg)ort  ved  Beskrivelsen  af  Forholdet,  —  i  det 
Mindste  ifølge  de  Begreber,  Læger  hidtil  have  gjort  sig  om 
deres  Stillings  Værd  og  Betydning.  Men  samtidig  fjremgaaf 
det  af  Besvarelserne,  at  Sygekasserne  fra  Befolkningens 
Standpunkt  maa  betragtes  som  et  stort  uomtvisteligt  Gode. 
Jeg  vil  anføre  nogle  Udtalelser,  hvoraf  Lægernes  Opfattelse 
bedst  flremgaar:  « Lægen  kan  kun  være  tilfreds,  fordi  han 
nu  dog  faar  nogen  Betaling  hos  Folk,  hvem  han  maaske 
ellers  maatte  soignere  for  Lidet  eller  intet,  skjøndt  det  paa 
den  anden  Side  bør  fastholdes,  at  Lægerne  ikke  behøve  at 
tage  Kommunernes  Brøst  paa  sig,  og  at  det  (ilsidst  altid 
maa  blive  disses  egen  Sag  at  betale  for  de  Fattige  og  Pro- 
letariatets Syget;  —  « Utvivlsomt  ere  Sygekasserne  et  Gode 
for  Befolkningen,  men  for  Lægen  et  umaadeligt  Slid  for 
meget  Lidet,  som  omsider  hæmmer  Lystent;  —  «For  Syge- 
kassernes Medlemmer  er  Indretningen  vistnok  et  stort  Gode, 
men  for  Lægen  et  selvforskyldt  Onde«;  —  •  Ledet  af  alvorlige 
og  dygtige  Mænd  virker  vor  Sygekasse  til  stor  Velsignelse 
for  Medlemmerne.  Den  har  derhos  dannet  et  Hjælpe-  og 
Alderdomsfond  og  paabegyndt  Grundlæggelsen  af  et  Bygge- 
fond«;  —  tDersom  alle  Familiemedlemmer  kunde  blive  op- 
tagne i  vor  Sygekasse;  vilde  denne  utvivlsomt  blive  endnu 
mere  søgt,  og  kunde  virke  til  stor  Gavn«;  —  «Da  Salærets 
Tllbnd  er  lavt  og  ogsaa  Gaardmænd  optages  i  Sygekassen, 
har  jeg  ikke  troet  at  burde  gaa  ind  i  noget  Engagement«; 
—  «Hvor  der  ogsaa  gives  Medicin  til  Medlemmerne  paa  Kas- 
sens Regning,  bør  Betalingen  til  Lægen  være  større,  fordi 
han  da  overiøbes  for  enhver  Ubetydelighed,  som  Tilfældet  har 
været  her«;  —  «Den  lave  Betaling  kompenseres  noget  af, 
at  Lægen  tillige  er  Fattiglæge  i  Sognet  og   nyder  samme 
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Betaling  for  Fattigvæsenets  Syge;  desuden  er  han  Læge  for 
alle  Husfæstere,  hvem  Godsejeren  giver  fri  Læge  og  Medicin*. 
—  Jeg  skal  dernæst  anføre,  hvad  nogle  Formænd  skrive: 
•Sygekassen  er  en  Velsignelse  for  den  mindre  Bemidlede, 
som  derfor  nu  ikke,  som  tidligere,  søger  til  Kvaksalvere*; 
^  •  Formedelst  denne  Sygekasse  benyttes  nu  Lægehjælp 
ganske  anderledes  hyppigt  end  tidligere,  og  den  har  bidraget 
overmaade  meget  til  Lægevirksomhedens  indpas  nærmest  i, 
men  ogsaa  udenfor  Kommunen«;  —  «Den  største  Vanske- 
lighed, som  har  vist  sig  ved  denne  Sygekasse,  er,  at  ikke 
faa  Medlemmer  forlange  Lægehjælp  for  enhver  Ubetydelighed, 
hvilket  er  nærved  at  gjøre  Kommunen  kjed  af  den  megen 
Kjørsel,  især  da  Lægen  bor  ^/4  Mil  borte.  Det  vilde  være 
heldigt  om  der  kunde  findes  et  Middel  imod  denne  Mis« 
brug,  som  allerede  har  svækket  filere  Bidragydendes  Lyst, 
og  sandsynligvis  bliver  det  Skjær,  hvorpaa  denne  Sygekasse 
strander*. 

Beviset  for,  at  Befolknmgen  sætter  Pris  paa  Sygekasserne, 
indseende  deres  store  Nytte,  er  deres  raske  Fremgang  og 
Fremvæxt,  og  de  betydelige  Pejl  og  Mangler,  der  klæbe  ved 
dem,  ville  forhaabentlig  efterhaanden  kunne  blive  rettede. 
Men  da  en  Sygekasses  Øjemed  er  ad  billigst  Vej  at  forskaffe 
sine  Interessenter  nødvendige  og  uundværlige  Fornødenheder 
i  Sygdomstilfælde,  og  da  alle  Retsindige,  baade  Private  og 
Kommuner,  gjerne  efter  Evne  ville  støtte  en  slig  smuk 
Bestræbelse,  og  ikke  mindre  Lægerne  ville  tilbyde  deres 
Tjeneste  imod  et  mindre  Vederlag,  —  saa  følger  det  af  sig 
selv,  at  alle  hjælpende  Bestræbelser  efterhaanden  ville  kjølnes, 
naar  ogsaa  Velhavende  og  Bemidlede  skulle  nyde 
Frugterne.  Åf  den  Grund  bør  saadanne  Folk  holdes  borte 
fra  Optagelse  i  en  Sygekasse.  Dette  synes  indlysende,  og 
naar  ikke  desmindre  Tingen  er  kommen  i  denne  skjæve 
Gang,  kunne  Lægerne  tilvisse  derfor  takke  deres  misfor- 
staaede  Opfattelse  af  Humanitetens  Krav.  Det  vil  dog  neppe 
blive  saa  vanskeligt  heri  efterhaanden  at  skaffe  en  Forandring 
tilveje,  alt  som  Lægerne  forlange,  og  erholde  Indflydelse  paa 
Sygekasseforholdenes  Ordning  i  de  forskjellige  Henseender. 
Besvarelserne  udvise,  at  der  kun  ere  ganske  faa  Sygekasser, 
som  have  deres  Læge  i  Bestyrelsen,  hvilket  heller  ikke  be- 
høves, men  der  bør  være  givet  ham  Adgang  til  sammes  Møder 
og  Generalforsamlinger,  for  at  han  ved  Lejlighed  kan  sige 
sin  Mening.  De  Principer,  hvorefter  Lægerne  hidtil  have 
modtaget  Engagement,  ere  saa  uensartede,  at  det  ikke  lønner 
Umagen  at  dvæle  længe  derved.    Her  vil  jeg  indflette  en 
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B^mærknibg,  som  er  nedskrevet  under  Bt  af  4  Kolleger  i 
en  Rjøbstad  i  Midtsjælland:  «Det  paa  denne.Bgn^fåstslaaede 
Forhold,  hvorefter  alle  Læger  yde  Hjælp  paa  samme  Vilkaar, 
og  Patienterne  have  firit  Valg  mellem  Lægerne,  maa  vi  fast- 
holde som  det  ene  -Rigtige ,  baade  for  Sygekasserne  og  for 
Lægerne.  Det  er  efter  vor  Mening  en  Hovedbetingelse  for, 
at  Kasserne  faa  Tilgang  af  Medlemmer,  og  for  at  Sognene 
vedblive  at  yde  fri  Ejørsel.  Fast  aarlig  Akkord  med  Syge- 
kasser paa  Landet  anse  vi  for  uhensigtsmæssig,  da  det  fører 
til,  enten  at  Lægens  Tid  misbruges,  eller  til  at  Sygekassens 
Patienter  blive  forsømte.  • 

At  der  i  Forhold  til  det  lave  Kontingent  stilles  alt  for 
store  Fordringer  til  Sygekasserne  synes  indlysende,  og'  for 
enkelte  Egnes  Vedkommende,  navnlig  i  Sjælland,  raader 
Ambitionen  temmelig  stærkt,  naar  Kasserne  neppe  have  Raad 
til  at  betale  Lægehjælp  m.  m.,  men  derimod  ved  Dødstilfælde 
en  forholdsvis  stor  Sum  i  Begravelseshjælp,  eller  naar  de  i 
særlig  gunstige  Tider  ere  blevne  Ejere  af  en  større  Kapital 
og  alligevel  ikke  føle  sig  beføjede  til  at  forhøje  Lægesalæret, 
som  Tilfældet  bl.  fl.  er  med  en  Kasse  paa  4400  Kr.  og  en 
anden  paa  8000 Kr.,  «der>,  som  Lægen  bemærker,  »ligesom 
Lægernes  Enkekassefond,  vente  paa  kommende  Slægter*.  — 
Det  er  øjensynligt,  at  Lægehjælp  netop  formedelst  Syge- 
kassers Opstaaen  alt' mere  vil  finde  Indgang  hos  Publikum, 
navnlig  i  Egne,  som  tidligere  kun  sjældent  benyttede  dem, 
og  dette  Moment  vejer  altid  noget  op  imod  den  fra  Lægens 
Side  indrømmede  Prismoderation,  og  er  begunstigende  for 
de  senere  Aars  mange  Læger,  som  derved  lettere  finde  den 
praktiske  Virksomhed,  de  søge.  Men  ogsaa  de  ældre  Læger 
blive  berørte  af  disse  nye  Forhold,  thi  dels  kunne  de  Ikke 
altid  undslaa  sig  for  denne  Slags  Praxis,  og  ville  det  ikke, 
at  de  ej  skulle  blive  distancerede,  dels  trykker  den  lave 
Betaling  ved  Exemplets  Magt  Lægesalæret  overhovedet, 
saa  det  maa  ligefrem  være  i  hele  Lægestandens  Interesse, 
at  faa  disse  Ting  ordnede  indenfor  billige  og  retfærdige 
Grændser. 

Naar  Medlemmer  af  Sygekasser  ere  Smaafolk  og  Dbe« 
midiede,  som  en  naturlig  Opfattelse  maa  forlange  det,  ville 
de  som  Regel  neppe  kunne  tilsvare  et  meget  større  Kon- 
tingent, end  det  de  nu  give  i  de  Sygekasser,  hvor  der  betales 
mest,  og  efter  min  Overbevisning  maa  Kasserne  derfor  nød- 
vendigvis have  Tilskud.  Jeg  vil  give  et  Exempel  fra  den 
By ,  hvori  jeg  bor  og  hvis  Forhold  jeg  kjender.  Den  her- 
værende  « Arbejdernes  Sygekasse«    tæller    172  Medlemmer, 
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o:  QiipiJ^t  700  Individer.  CJgme  betale  13  Kn ,  Gifte  18  Kr. 
20  Øre  aarlig,  hvorfor  i  Mands,  Hustrues  og  Børns  Sjrgdoma* 
tiltølde  erholdes  Lægehjælp,  Medicin  og  forskjeUige  For- 
nødenheder efter  Lægeordination,  samt  i  Sygepenge,  naar 
Manden  selv  er  syg,  95  Øre  daglig,  og  indlægges  han  i 
Sygehuset,  hvorfor  Kassen  betaler  i  13  Uger,  erholder  hans 
Bustru  35  Øre  daglig.  Forbliver  han  derimod  i  Hjemmet, 
men  Sygdommen  trækker  ud  over  de  13  Uger,  erholder  han 
endnn  i  lige  saa  lang  Tid  halvt  saa  meget  i  Sygepenge. 
bassen  ejer  ved  Gaver  en  Kapital  paa  3000  Kr.,  hvoraf  Renten 
kun  maa  anvendes  til  Extra-CJnderstøttelse,  saasom  til  Bade, 
Bandfgei',  og  undtagelsesvis  til  Forlængelse  af  Sygehjælpen. 
Åfgaar  Forsørgeren  ved  Døden,  udbetales  til  Familien  i  Be- 
gravelseshjælp 30  Kr.  Kassen  har  filere  sideordnede  Læger, 
hvis  Salærer  andrage  henholdsvis  for  Mand,  eller  Mand  med 
Bustru,  eller  Mand  med  Bustru  og  Børn  2,  4,  6  Kr.  aarligi 
hvortil  kommer  10  Kr.  for  en  Akkoucheurforretniujg,  og 
derhos  bemærkes,  at  visse  Lægeforretninger  ikke  ere  ind- 
befattede i  Akkorden.  Hv«r  Familie  har  sin  Læge,  og  deri  kan 
kun  ske  Forandring  ved  Nytaarstid.  Bestyrelsen  er  ulønnet, 
men  Kassereren  erholder  aarlig  100  Kroner.  Denne  Syge- 
kasse kan  ikke  bestaa  ved  egne  Kræfter,  men  Kommunen 
tilskyder  for  Tiden  4  Kr.  aarlig  pr.  Interessent.  Flere  andre 
Sygekasser  her  paa  Stedet  bestaa  ganske  vist  ved  egen  Bjælp, 
men  dels  have  de  havt  et  Reservefond,  som  nu  omtrent  er 
forbrugt,  dels  give  de  ikke  saa  mange  Sygepenge,  og  endelig 
have  de  en  Del  flere  yngre  og  ugifte  Medlemmer,  hvilket 
navnlig  gjælder  liHaandværkernes  og  Fabrikarbejdernes  Syge« 
kasse*  med  12  k  1400  Individer,  omtrent  indrettet  paa 
samme  Maade  som  den  beskrevne,  men  det  er  tvivlsomt, 
om  den  i  Længden  vil  kunne  bestaa  uden  Tilskud.  —  Dagtet 
Arb^d^lønnen  er  god  her  paa  Pladsen,  ere  Kontingent* 
restancer  desuagtet  i  Vintermaanederne  meget  hyppige. 
Ganske  vist  stilles  der  store  Fordringer  til  de  nævnte  Kasser, 
men  i  modsat  Tilfælde  vilde  de  næppe  vinde  saa  almindelig 
Tilslutning,  som  nu  sker,  og  siden  deres  Oprettelse,  navnljg 
siden  1863,  har  Kommunens  Fattigbyrde  været  forholdsvis 
langt  ringere  end  tidligere,  og  jeg  synes  derfor,  at  den 
Slutning  ligger  nær,  at  kunne  saadanne  Sygekasser  bestaa 
ved  egne  Kræfter,  er  det  bedst,  i  modsat  Tilfælde  byder 
om  ikke  Pligt,  saa  Klogskab  og  Omsigt,  at  de  blive  til« 
strækkeligt  støttede. 

.    Med  Bensyn  til  Sygekassernes  Organisation  er  det  vist-- 
nok  hi^st  tvivlsomt,  om  saadanne  smaa  Foreninger  ere  tjente 
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med  «D  kneben  TUværelse,  hvor  Indtagterne  ikke  kunne 
8laa  til,  fremfor  at  de,  samoienaJuttede  i  etørre  Kredse, 
maalte  have  langt  lettere  ved  at  overkomme  deres  Formaal, 
idet  Udgifterne  vilde  kunne  blive  fordelte  ganske  anderledes 
ligelig,  og  den  ene  Eredsea  Tab  udjævnes  af  den  andens 
Overskud.  Denne  Sag  er  ogsaa  berørt  af  en  Kollega,  som 
formener,  at  en  fælles  Sygekasse  for  det  hele  Land  vilde  i 
ølLonomisk  Henseende  være  heldigst.  Dette  er  vel  muligt, 
men  dog  vist  næppe  efter  Befolkningens  Hoved,  fordi  For* 
anstaltningen  derved  let  efterhaanden  vilde  kunne  erholde 
et  ikke  yndet  bureaukratisk  Tilsnit.  Sandsynligvis  vilde  dog 
Provinssygekasaer ,  som  virkede  igjeunem  Kredsformænd, 
være  langt  at  foretrække  for  den  nuværende  Ordning. 

g  9.  Jeg  vender  mig  til  Slutningen  i  disse  Betragt- 
ninger og  tillader  mig  derunder  en  lille  Digression.  Den 
hele  Sygekassesag  har  for  Samfundsforholdene  stor  Betyd« 
niog,  og  dersom  den  ikke  meder  Modstand  fra  Lægernes 
Side,  ville  disse  Kasser  efter  al  Sandsynlighed  voie  5)g  for- 
øges i  stort  Antal,  ligesom  de,  regnet  efter  Individernes 
Antal,  allerede  nu  maaske  omfatte  mere  end  Vio  af  Landets 
Befolining.  Lægerne  ville  faa  større  Indflydelse  baade  med 
Hensyn  til  Syge-  og  Simdhedspleje ,  og  Samfundet  vil  være 
vel  Qent  dermed,  saa  vist  Individernes  Sundhed  giver  Staten 
Styrke,  og  det  er  Lægernes  Opgave  at  bidrage  dertil.  Og- 
saa paa  andre  Livsforhold  vil  denne  ny  Ordning  komme  til 
at  ytre  sin  Indflydelse,  og  jeg  hentyder  særlig  til  Apoteker- 
væsenet, thi  naar  Lægehjælp  søges  saa  meget  stærkere,  vil 
Medikaroentforbruget  og  Omsætningen  blive  forøget,  og  For- 
holdene paatrængende  forlange  flere  Apotekers  Anlæg.  Det 
behøver  ingen  nærmere  Udvikling,  at  Sygekasser,  som  ere 
fornuftigt  indrettede,  i  bøj  Grad  ville  kunne  bidrage  til  at 
formindske  en  Kommunes  Udgifter  paa  Fattigvæsenets  Om- 
raade,  og,  betragtede  som  et  Sarofundsgode ,  maalte  det 
derfor  synes  naturligst,  at  de  finde  fornøden  Hjælp,  naar 
Selvhjælpen,  efter  billige  Hensyn,  ikke  er  tilstrækkelig;  Ar- 
bejderens Virkelyst  og  Selvstændighedsføielse  kan  ikke  lide 
derunder,  da  det  tvertimod  maa  gjere  ham  godt,  og  bidrage 
til  at  holde  hans  Mod  oppe,  at  han  ser  sine  Bestræbelser 
for  Eiistenien  støttede  og  anerkjendte.  Jeg  deler  derfor 
ikke  den  Belragtniog,  som  enkeltvis  offentlig  er  kommen  til 
Orde,  at .  Sygekassers  Tilværelse  er  uberettiget,  naar  de  ikke 
udelukkende  kunne  hjælpe  sig  selv.  Ideelt  kan  denne  Op- 
fattølse  maaske  betyde  noget,  men  den  forudsætter  en  fuld- 
sti^ndig  Reform  i  de  sociale  Forhold,  og  jeg  øjner  ingen 
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Malighed  for  Udførelsen  af  et  saa  stort  Værk.  Je^  betragter 
Sygekasser  som  Led  i  de  maoge  nyttige  Foranstaltninger, 
der,  for  at  fremmes  og  vinde  Fodfæste,  behøve  menneske-' 
kjærlig  Bjælp  og  Forsorg,  og  ønskeligt  maatte  det  vel  endog 
være,  om  det  blev  almindeligt  indlysende,  at  her  er  en  vid 
Mark  at  pleje  ikke  blot  for  Kommuner,  men  ogsaa  for 
Staten. 

Se  vi  hen  til  Udlandets  Forhold,  til  England,  Belgien 
og  Frankrig,  bliver  der  i  disse  Lande  indrømmet  Selvhjælps- 
foreninger  overhovedet  store  Begunstigelser  fra  Statens  Side; 
Befolkningen  søges  paavirket  ved  vejledende  Forskrifter,  og 
der  beskikkes  indflydelsesrige  Mænd  paa  de  forskjellige  Steder 
til  at  bistaa  med  Raad  og  Daad;  til  Gjeng]æld  udøver  ganske 
vist  Regjeringerne  en  Rontrol  med  Foreningerne,  men  uden 
at  træde  den  individuelle  Frihed  eller  personlige  Ret  for 
nær,  meget  mere  for  at  paase  deres  Tarv,  som  falder  sam* 
men  med  Statens  Tarv.  —  Her  hjemme  have  flere  Læger 
givet  l^terære  Bidrag  til  at  klare  Begreberne  om  Syge- 
kasseforhold.  Jeg  nævner  T.  O.  MQrer  i  «TidBskrift  for 
Almenvel«,  F.  F.  Ulrik  ved  sin  Bog  om  •  Arbejderforeninger 
til  gjensidtg  Hjælp.  Kjøbenhavn  1867»,  Jul.  Petersen  og 
F.  G.  Krebs  ved  forskjellige  Artikler  i  tUgeskr.  f.  Læger«, 
samt  L.  Brandes,  som  til  den  hygiejniske  Kongres  i  BrQssel 
1876  fremsendte  et  lille  Skrift:  « Association  des  couturiéres 
^Gopenhague*.  Ogsaa  bør  anføres,  at  de  nylig  paabegyndte 
Skrifter:  •Tidsskrift,  for  Filantropi«  og  •  Filantropisk  Ugeblad« 
efter  deres  Plan  jævnlig  ville  beskjæftige  sig  med  herhen 
hørende  Spørgsmaal.  Endvidere  behandler  Statistisk  Bu- 
reau de  fra  Amterne  indsendte  Lister  over  Sygekasserne, 
hidtil  nærmest  i  Henseende  til  Medlemsantal  (ikke  Individ- 
antal), Sygelighed  og  økonomiske  Forhold. 

Det  er  navnlig  i  Landdistrikterne,  at  Sygekasse-Læger  ud- 
fylde en  hidtil  ledig  Blads,  hvori  de  forhaabentllg  kunne  gjøre 
megen  Gavn,  ligesom  de  paa  en  Maade  ere  at  anse  for  Kom- 
munelæger, særlig  i  de  Egne,  hvor  næsten  alle  Smaafolk  ere 
Medlemmer  af  den  paa  Stedet  oprettede  Sygekasse.  Dersom 
Staten  her  traadte  til*,  og  benyttede  Befolkningens  Attraa  til 
Sammenslutning,  for  at  komme  lettest  over  det  i  Sygdoms- 
og  Trængselstider,  ved  nemlig  at  sanktionere  disse  samme 
Lægers  Valg  og  tildele  dem  visse  Pligter  og  Rettigheder, 
som  de  i  Egenskab  af  praktiserende  Læger  ikke  have,  — 
saa  vilde  Kommunallæge- Institutionen  være  givet. 
Dette  er  selvfølgelig  kun  et  Tankeeiperiment ,  men  i  alle 
Tilfælde  er  denne  hele  ny  Udvikling  maaske  dog  et  Finger- 
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peg  at  benytte  ved  den  i  Danmark  paatænkte  Reform  i 
Medicinalvæsenet.  —  Min  Lyst  til  Udferelsen  af  dette 
Pligt-Arbejde  er  bleven  vedligeholdt  netop  derveid,  at  jeg 
har  set,  at  den  bele  Sag  har  stor  almindelig  Betydning,  og 
derfor  fortjener  Paaagtelse. 

Nedenanførte  Theses  turde  formentlig  opstilles  til  For- 
handling paa  det  forestaaende  almindelige  Lægemøde: 

1)  Spørgsmaal  om  Lægerne  bør  søge  at  erholde  Indflydelse 
paa  Sygekassernes  Organisation. 

2)  Bør  der  tilstræbes  Sygekasser  af  større  Omfang? 

3)  Hvad  skal  forstaas  ved  •  væsentlige  Selvhjælpsforeninger^, 
bør  Velhavende  kunne  optages,  og  bør  der  fastsættes 
en  Norm  for  Optagelsen? 

4)  Bør  der  tilstræbes  Optagelse  af  hele  Familier? 

5)  Arbejdsgiveres,  Fabrikherrers  og  Haandværksmestres 
eventuelle  Forpligtelse  til  at  have  deres  Arbejdere  i  en 
Sygekasse. 

6)  Passende  Betingelser  for  Læge- Engagement. 


Blanco  Lvnos  Bof(rykk«rl. 


IltkMhttra.  B.  U.  ATgut  1817. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3dje  Række  XXIV.  Nf.  8, 


Redigeret  af  Dr.  T.  Bidfc. 


Indhold:  W.  f  iiiitHt:  Oa  IMenlittilMBferauigM  fir  4auk«  Lbc«  Iraig«^  Eak« 
•f  ftrslMiM  Btn.  A.  W«il:  hrkutitia  af  Njm«.  I.  J.  Girrigoti: 
M  iMrikauk«  gjnMtgiikf  MAA.  Iimiptiiuee.  Takaic«.  Oiani|t  tw 
SjfdiHM^  MBblé  H  UMk  i  Ijabirtin.     h^Mélfjmbir. 


ØH  IJMderst«ttekesforeiii]ig€»  for  duske  Lwgers 
træMgrnde  Biker  og  forældreløse  Bon« 

Af  Dr.  med.  W.  WiiDstedt. 


Lex  coiDcideDtiæ  er  en  Lov,  som  vi  Læger  ikke  saa  sjældent 
træffe  paa  i  vor  Praxis,  men  som  ogsaa  kan  forekomme 
udenfor  denne,  saaledes  f.  Ex.  ved  Dannelsen  af  ovennævnte 
Forening.  Der  har  nu  allerede  i  mange  Aar  været  følt 
Trang  til  en  Understøttelsesforening  for  trængende  Lægeenker, 
men  først  i  Aar  har  Planen  til  en  saadan  set  Dagens  Lys, 
og  det  fra  to  forskjellige  Sider  paa  engang  uafhængigt  af 
hinanden,  nemlig  fra  Dr.  Ingerslev  og  mig.  Det  vil  sik- 
kert være  Ugeskriftets  Læsere  bekjendt,  at  jeg  paa  den  den 
lideMarts  d.A.  afholdte  ordinære  Generalforsamling  i  Lægernes 
Enkekasse  fremkom  med  Porslag  om  at  oprette  en  Under- 
støttelseskasse  for  danske  Lægers  trængende  Enker  og  ufor- 
sørgede Børn  (se  Ugeskr.  f.  Læger  3dje  Række  23de  Bind 
Pag.  270);  paa  Grund  af  den  fremrykkede  Tid  kom  dette 
Forslag  ikke  til  udførlig  Behandling,  men  blev  benvist  til 
det  Udvalg,  der  var  nedsat  for  at  tage  Enkekassens  Anlig- 
gender i  det  Hele  under  Overvejelse.  Faa  Dage  efter  Gene- 
ralforsamlingen modtog  jeg  et  Brev,  hvori  Dr.  Ingerslev 

3<Je  Rakkt.  24de  Bd. 
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underrettede  mig  om,  at  han  bavdo  haft  samme  Tanke  og 
æeddelle  mig  Hovedtrækkene  af  Lovene  for  den  paaiænkte 
Forening,  samt  opfordrede  mig  forekommende  til  at  slutte 
mig  til  ham  og  de  øvrige  Indbydere  til  Dannelsen  af  Por- 
eningen. Da  imidlertid  mit  Forslag  allerede  var  benvist  til 
Udvalget  y  og  da  Jeg  i  flere  Punkter  havde  afvigende  An- 
skuelser om  Organisationen  af  Foreningen,  foreslog  jeg  Dr. 
Ingerslev  at  lade  begge  Forslag  komme  til  Behandling  paa 
den  Generalforsamling,  som  skulde  forhandle  fJdvalgets  Ind- 
stillinger. Efter  hvad  jeg  senere  har  bragt  i  Erfaring,  ind- 
aeodte  Dr.  Ingerslev  ogsaa  alt  Forslag  til  Udvalget,  og 
jeg  havde  ventet,  at  delte  af  de  to  Foralag  havde  udarbejdet 
et  modent  Hele,  der  kuAde  være  koousei  til  endelig  Be- 
handling og  Vedtagelse  paa  den  paatænkte  Generalforsam- 
ling. Dette  er  Imidlertid  ikke  sket,  men  Dr.  Ingerslev  og 
de  4  Medstiftere  have  foretrukket  strax  at  iværksætte  deres 
Plan. 

Da  jeg  som  Medlem  af  Bestyrelsen  for  Lægernes  Enke- 
kasse har  faaet  særligt  Indblik  i,  hvor  stor  Betydning  en 
saadan  Understøttelsesforening  vil  kunne  faa  for  Standens  træn- 
gende Enker,  skal  jeg  af  Interesse  for  Sagen,  og  ikke  for  i 
mindste  Maade  al  ville  træde  d^Herrers  velmente  Foretagende 
hindrende  i  Vejen,  tillade  mig  nogle  Bemærkninger  om  de 
foreliggende  Love,  der  dels  forekomme  mig  at  mangle  prak- 
tisk Tilpasning  til  deres  Opgave,  dels  bære  Vidnesbyrd  om 
principielt  modsatte  Anskuelser  i  deres  Affattelse. 

For  det  Første  har  jeg  tænkt  mig,  at  en  Understøttelses- 
forening for  trængende  Enker  skulde  være  knyttet  til  Enkekassen 
og  have  Bestyrelse  fælles  med  denne,  dels  fordi  Bestyrelsen 
for  Enkekassen  allerede  fungerer  som  Bestyrelse  for  en 
Understøttelsesforening  ved  Uddeling  af  flere  den  under- 
lagte Legater,  og  dels  fordi  der  af  og  til  tilflyder  Enke- 
kassen Gaver,  som  burde  overføres  til  Understøttelses- 
foreningen; thi  der  er  ingen  Mening  i,  at  en  Enkekasse, 
der  er  en  gjensidig  Forsørgelseskasse,  og  som  udbetaler  sine 
obligate  Pensioner  til  alle  sine  Enker,  saavel  de  velhavende 
som  de  trængende,  modtager  til  ligelig  Fordeling  Gaver,  der 
alene  kunne  være  tiltænkte  de  trængende  Enker. 

Med  Bensyn  til  Affattelsen  af  §  1  og  det  dermed  i  For- 
bindelse staaende  Spørgsmaal  om  Gjensidigbedsprincipet  i 
Understøttelserne  —  med  andre  Ord,  at  Enker  efter  Med- 
lemmer af  Foreningen  skulle  være  nærmest  berettigede  til 
Understøttelse  —  da  slutter  jeg  mig  ganske  til  Udtalelserne 
fra  Redaktionen   af  Hospitalstidenden   (se    denne    for  d.  A. 
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Nr.  21^).  At  en  øaadan  Foreofiog  bygges  paa  Gjensldigheds- 
priocipet,  følger  allerede  af,  at  den  er  anlagt  indenfor  en 
enkelt  Stands  Omraade  og  en  Stand,  som  ikke  kan  antages 
«t  tære  saa  rig  paa  velhavende  Medlemmer,  at  disse  alene 
ville  kunne  yde  tilstrækkeligt  til  at  opretholde  Foreningen. 
Den  Frygt,  som  synes  specielt  at  næres  af  Dr.  Dlrik,  for 
at  Medlemmer  af  Dnderstøltelsesforeningen  skulle  betragte 
det  som  en  tilstrækkelig  Forsørgelse  for  deres  Kone  og 
Børn  at  betale  deres  ringe  aarlige  Kontingent  til  denne 
Forening,  forekommer  mig  ikke  at  være  vel  begrundet  Uge 
over  for  vore  Kolleger,  der  færdes  i  det  praktiske  Liv  og 
oftere  end  de  Fleste  have  LejUghed  til  at  se  og  komme  i 
Berøring  med  Livets  mangehaande  Omskiftelser.  Under- 
støttelsesforeningen vil  fornemmelig  komme  til  at  hjælpe, 
hvor  en  uventet  Død  bortriver  en  Kaldsfælle  i  en  ung  Alder, 
eller  hvor  tidligt  indtrædende  Sygdom  hindrer  ham  i  at 
knnne  sørge  for  sine  Efterladte,  eller  hvor  Børneflokken  er 
bleven  saa  stor,  at  der  ikke  har  været  Midler  tilstede  til  at 
tænke  paa  Fremtiden,  kort  sagt,  hvor  Evnen  og  ikke  Villien 
har  svigtet.  De  Tilfælde,  der  ikke  kunne  henføres  under 
ovennævnte  Kategori,  ere  sikkert  saa  sjældne,  at  de  ikke 
fortjene  at  tages  med  i  Beregningen  ved  Affattelsen  af  Lovene. 
Saaledes  som  }  1  nu  er  affattet,  vil  den  snarere  skaffe  Enke- 
kassen end  Understøttelsesforeningen  Medlemmer. 

Den  Ulyst,  der  er  bos  Nutiden  til  at  samle  Kapital  for 
Fremtiden,  og  som  har  faaet  et  saa  stærkt  Udtryk  i  den  nu- 
værende Opposition  imod  Lægernes  Enkekasse,  synes  ogsaa 
at  have  paavirket  d*Hrr.  Kolleger,  der  have  forflittet  g  7, 
idet  deri  bestemmes,  at  de  aarlige  Indtægter  skulle  opbruges 
for  hvert  Aar.  Dette  forekommer  mig  at  være  en  upraktisk 
Bestemmelse.  Ved  Understøttelse  til  Enker,  hvis  Kaar  i 
Tidernes  Løb  sjældent  forbedres,  maa  man  være  forberedt 
paa,  at  Understøttelsen  vil  komme  til  at  tidstrække  sig  over 
flere  Aar,  som  oftest  over  hele  deres  Levetid,  og  man  har 
en  i  det  mindste  moralsk  Forpligtelse  til  at  sørge  for,  at 
Understøttelsen  ikke  formindskes,  saa  længe  Trangen  er  den 
samme.  Naar  man  nu  det  første  Aar  uddeler  Alt,  hvad 
man  har  faaet  ind  i  Gaver  og  Kontingenter,  hvad  skal  man 
saa  næste  Aar  give  de  nye  tilkommende  Enker,  der  ere 
trængende?  For  derfor  gjennem  en  længere  Aarrække  at 
kunne  yde  nogenledes  ligelige  og  retfærdige  Understøttelser,  er 
det  ganske  nødvendigt  at  have  et  Reservefond,  saa  lille  som  mu- 
ligt, dog  stort  nok  til  at  kunne  udjævne  de  veilende  Indtægters 
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og  Udgifters  Bølgegang  — ,  men  dertil  er  en  lebeade  Beboid- 
DiDg  paa  400  Kroner  en  altfor  ringe  Sum. 

Dr.  Ulrik  mener,  at  Foreningen,  naar  den  kommer  i 
Trang,  hvad  der  snart  vil  ske,  hvis  §  7  ordret  gjennem- 
føres,  kan  « forny  sin  Opfordring,  om  fornødent  ogsaa  Ui 
Lægfolk«;  men  det  er  et  af  de  Formaal,  som  jeg  har  tænkt, 
at  Understøttelsesforeningen  skal  tragte  efter  at  naa,  nemlig 
ganske  at  kunne  undvære  disse  i  de  senere  Aar  ikke  saa 
sjældent  forekommende  Opfordringer  med  deres  Publikation 
af  Trangen  og  af  Godgjørenbeden ,  og  at  kunne  have  Evne 
til  paa  sin  stille  og  mindre  offentlige  Maade  at  lindre  enhver 
forhaanden  værende  Nød.  —  For  at  dette  imidlertid  skal 
kunne  gjennemføres ,  er  et  aarligt  Kontingent  af  10  Kroner 
for  ringe ;  det  er  ikke  mere  end,  hvad  der  ydes  af  Medlem- 
merne i  Lægernes  Qjælpeforening,  og  efter  hvad  jeg  kjender 
til  Trangen  blandt  Enkerne,  vil  der  blive  stillet  mere  end 
dobbelt  saa  store  Fordringer  til  disses  Understøttelsesforening, 
end  der  stilles  til  Lægernes  Bjælpeforening;  passende  kunde 
Kontingentet  ansættes  til  20  Kroner  for  gifte  og  10  Kroner 
for  ugifte  Medlemmer. 

Med  Hensyn  til  Administrationen  da  kunde  vistnok  dette 
Mellemled  med  Repræsentanter  godt  udskydes,  thi  jo  simplere 
Forretningsgangen  er  desto  bedre.  Repræsentanternes  væ- 
sentligste Hværv,  at  modtage  Kontingenterne  og  atter  sende 
dem  til  Kassereren,  vil  kun  forhøje  Portoudgifterne.  Mærke- 
ligt er  det,  at  Forhandlingerne  om  nye  Lovforslag  alene  til- 
stedjes  Repræsentanterne  og  ikke  de  menige  Medlemmer  ^ 
hvad  der  giver  Foreningen  et  vist  konservativt  Præg.  Man 
har  maaske  ogsaa  tiltænkt,  men  ikke  foreskrevet,  Repræ- 
sentanterne en  særlig  Iver  for  at  hverve  Medlemmer  til 
Foreningen,  men  det  vil  sikkert  ogsaa  ethvert  Medlem  gjøre, 
der  ser  eller  erfarer,  hvor  stor  Nytte  Foreningen  stifter. 

Det  at  være  Forretningsfører  og  Kasserer  for  en  saadan 
Forening,  vil  kunne  blive  temlig  besværligt  for  en  mere  be- 
skjæftiget  Læge,  og  Foreningens  Anliggender  kunne  selv 
med  hans  bedste  Villie  komme  til  at  lide  derved;  jeg  skal 
derfor  foreslaa,  som  ved  Enkekassen,  at  holde  en  lønnet 
Kasserer,  der  mere  af  Interesse  for  Sagen  end  for  det  ringe 
Vederlag  vil  ofifre  Tid  paa  at  passe  Forretningerne  med 
Omhn  og  Grundighed. 

Endelig  forstaar  jeg  ikke  Meningen  med  g  10;  ^er  er  i 
g  7  bestemt,  at  hvert  Aar  skal  opbruge  sine  Indtægter;  hvad 
kan  der  saa  blive  at  testamentere  Enkekassen? 

Hvis  det  nu  af  de  anførte  Bemærkninger  tør  udledes, 
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at  der  kan  vøre  Tvivl  om  BeoBigtamttsaigheden  af  Lovfor- 
alaget  I  dets  foreliggende  Form,  skal  Jeg  tillade  mig  at  hen- 
stille  tit  den  »rede  Bestyrelse  af  Understøttelsesforeningen, 
om  den  ikke  maatte  finde  det  rigtigt  at  lade  Lovforslaget 
undergaa  en  Beliandling  paa  den  nærmest  forestaaende  Gene- 
ratforsamling  i  Lægernes  Enkekasse,  forinden  Foreningen 
konsoliderer  sig. 


Dr.  Wiinstedt's  indlæg,  der  i  saa  Meget  afviger  fra 
den  Stilling,  som  baade  Foreningens  Stiftere  og  nærværende 
Blads  Redaktion  have  indtaget  lige  over  for  de  omtvistede 
Spørgsmaal,  viser  tilfulde,  at  det  vilde  have  været  bedre, 
om  man,  forinden  Foreningen  konstituerede  sig,  havde  gjort 
Sagen  i  sin  Helhed  til  Gjenstand  for  en  udtømmende  Diskns- 
sion,  for  at  den  derved  kunde  have  vundet  en  mere  sikker  og 
populær  Basis  for  sin  Udvikling.  Vi  ere  fuldstændig  enige 
med  Dr.  W.  i,  at  den  omhandlede  Forening  burde  have 
været  nærmere  knyttet  til  Enkekassen,  der  baade  ved  de  til 
den  knyttede  Legater  og  ved  de  Gaver,  der  tilflyde  den, 
vilde  være  særlig  skikket  til  at  fremme  det  her  tilsigtede 
Formaal.  At  Gjensidighedsprincipet  er  fuldstændig  udelukket 
af  de  forelagte  Love,  tør  vel  betragtes  som  en  Rjendsgjer- 
ning,  der  jo  ogsaa  allerede  tidligere  or  tilstrækkelig  paavist 
fra  anden  Side.  Hvorledes  man  derfor  end  stiller  sig  til 
Spørgsmaalet  om  Betimeligbeden  heraf,  saa  maa  det  dog 
indrømmes,  at  Foreningens  Stiftere  have  handlet  fuldstændig 
følgerigtigt  ved  at  indrette  den  efter  Planen  for  en  simpel 
Understøttelsesforening  og  hvert  Aar  bruge  Aarets  Indtægter 
med  Undtagelse  af  saa  meget,  som  er  tilstrækkeligt  til  at 
danne  det  lille  Reservefond.  Dr.  W.  bar  utvivlsomt  Ret, 
naar  han  mener,  at  der  længe  har  været  Trang  til  en  saa- 
dan  Forening,  og  vi  antage  ogsaa,  at  der  i  Lægestanden  vil 
være  Villie  og  Evne  til  at  skaffe  den  Betingelserne  for  sin 
Virksomhed,  men  et  andet  Spørgsmaal  er  det,  om  man 
ogsaa  vil  yde  Bidrag  til  at  afhjælpe  den  Nød,  som  maatte 
opstaa  blandt  vore  Efterkommere.  Vilde  man  følge  Dr.  W.*8 
Anvisning,  at  bringe  Gjensidighedsprincipet  til  Gyldighed  og 
opsamle  Kapital,  vilde  man  derved  komme  ind  paa  den 
samme  Vej,  som  i  de  senere  Tider  har  forringet  Tilslut- 
ningen til  Enkekassen.  At  tale  om  «Krava  og  •  Forpligtelser* 
lige  over  for  en  Forening  af  den  her  omhandlede  Natur  er 
næppe  konsekvent,  den  har  som  enhver  anden  Understøt- 
telsesforening kun  den  Opgave  at  indsamle  Gaverne,  bidrage 
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til,  ai  de  flyde  aaa  rigeligt  iod  som  muligt,  og  fordele  dem 
retfærdigt;  skolde  der  komme  et  Misforhold  mellem  For- 
eningeoø  Evne  og  den  tilstedeværende  Trang,  vil  man  søge 
at  raade  Bod  darpaa  ved  at  udstede  Opraab  om  forøgede 
Gaver,  dette  er  efter  vor  Mening  fuldstændig  korrekt,  idet 
bver  Tid  bør  bære  sin  Byrde,  og  derved  at  Gaverne  gives 
til  Poreningen  og  ikke  til  den  enkelte  Trængende,  taber  Dr« 
W«*s  Indvending  med  Hensyn  til  dette  Punkt  sin  Betydning. 
Det  vilde  ganske  sikkert  være  et  smukt  og  værdigt  Formaal 
at  oprette  og  vedligeholde  en  Forening,  der  foruden  at  bi- 
drage til  at  lindre  den  forbaanden  værende  Trang  tillige  tiltog 
jævnt  i  Formue  og  derved  blev  i  Stand  til  i  stedse  fuldere 
Maal  at  udfylde  sin  Opgave,  men  det  maa  ikke  glemmes, 
at  dette  kun  kan  ske  ved  at  tage  fra  Nutiden  for  at  give  til 
Fremtiden,  men  om  Lægestanden  vil  bidrage  hertil,  om  den 
ikke  anser  den  nu  tilstede  værende  Trang  for  stor  nok  til  at 
lægge  Beslag  paa  dens,  desværre  ikke  særdeles  store,  peku- 
niære Kræfter,  det  er  netop  Hovedpunktet  i  den  bele  Sag, 
af  bvis  Besvarelse  Ordningen  af  den  paatænkte  Forening 
bør  afhænge. 

Red. 


Pericnsrionen  af  Nyrene« 

Efter  A.  Weil  (Handbach  und  AUas  der  topograph.  Percussioo. 

Leipzig  1877). 


Gjennem  en  Udvikling  af  Nyrernes  topografiske  Anatomi 
kommer  Forf.  til  det  Resultat,  at  det  ikke  er  muligt  ved 
Perkussionen  at  paavise  Grænsen  mellem  Nyrens  øvre  Ende 
og  den  øvre  Del  af  den  konvexe  Rand  paa  den  ene  Side 
og  paa  den  anden  Side  de  lufttomme  Organer,  som  omgive 
den,  ligesom  det  heller  ikke  er  muligt  at  paavise  .Grrænsen 
mellem  Hvirvelsejlen  og  Nyrens  indre,  konkave  Rand.  Der* 
imod  synes  det  a  priori  ikke  at  være  umuligt  ved  Perkus- 
sionen at  afgrænse  den  nedre  Del  af  Nyrens  ydre  Rand  fra 
den  tilgrænsende,  tympanitisk  lydende  Tyktarm,  saafremt  da 
ikke  Lænderouskulaturen  er  saa  kraftigt  udviklet,  at  dybere 
liggende  Organer  ikke  kunne  gjøre  deres  Indflydelse  paa 
Perknssionstonen  gjældende. 

1  Virkeligheden  have  ogsaa  forslgeUige  Forskere  ment 
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ad  denne  Vej  at  kunne  ikeffe  $lg  Yæsentlige  Oplysninger 
om  Nyrernes  SUrrelseB-  og  Lejeforhold^  men  efter  PorL'e 
Uftdersøgeteer  har  denne  Undersøgelsesroaade  for  de  Oeste 
TilEeldes  Vedkommende  ikke  noget  stort  praktisk  Værd« 
Den  Undersøgte  skal  indtage  Buglejet  med  en  Pude  skudt 
ind  under  Underlivet.  Paa  begge  Sider  af  HvirYelseJlena 
Lændedel  finder  man  da,  bedst  ved  en  kraftig  Hammerper- 
kussion,  en  Dæmpningsflgur,  der  opadtil  altid  gaar  over  i 
respektive  Milt-  og  Levermatheden ,  men  nedadtil  i  Reglen 
ikke  kan  begrænses,  fordi  den  naar  helt  ned  til  Hofte* 
kammen ;  udadtil  er  den  derimod  i  en  Afstand  af  7 — 9  CUn. 
fra  Midtlinien  ofte  nogenlunde  let  at  afgrænse  fra  det  klart- 
lydende  Parti  over  Tyktarmen.  Men  om  denne  Grændse  end 
omtrent  svarer  til  den  ydre  Rand  af  Nyren,  saa  er  det  dog 
højst  tvivlsomt,  om  den  endog  blot  som  Regel  bestemmes 
af  denne;  det  maa  i  saa  Benseende  firemhæves,  at  denne 
Grænselinie  ofte  opadtil  er  mere  Qærnet  fra  Midtlinien  end 
nedadtil,  altsaa  ikke  svarende  til  Forløbet  af  Nyrens  ydre 
Rand,  og  endvidere  gaar  jo,  som  omtalt,  Dæmpningen  oftest 
helt  ned  til  Hoftekammen|,  medens  Nyrens  nedre  Ende  er 
flere  Centim.  fjærnet  fra  denne.  Efter  Forf.*s  Mening  er 
det  (i  ethvert  Fald  i  Reglen)  kun  den  ydre  Rand  af  Muse. 
eitensor  dorsi  coromunis,  man  paa  den  Maade  udperkutereri 
en  Formodning,  han  ogsaa  bar  fundet  bestyrket  ved  Forsøg 
paa  Lig.  Grunden  lil ,  at  det  er  umuligt  ved  Perkussionen 
nøjagtigt  at  bestemme  den  normale  Nyres  Grænser,  ligger 
deri,  at  Forskjellen  i  Tykkelsen  af  de  Lyden  dæmpende 
Medier  (Muskler,  Nyrekapslens  Fedt  o.  s.  v.)  i  Nyreegnen  og 
i  de  tilgrænsende  Partier  er  saa  ringe,  at  der  ikke  kan 
iagttages  nogen  Forskjel  i  den  Tone,  som  Lydsvfngningerne 
i  et  dybtliggende  luftholdigt  Organ  (Tyktarmen)  betinger.  Det 
er  derfor,  som  bekjendt,  beller  ikke  lykkedes  ved  Perkus- 
sionens  Bjælp  klinisk  at  Konstatere  hverken  den  Indskrump- 
ning  eller  den  Svulst  af  Nyren,  som  kan  være  Følgen  af 
Betændelse  og  Aroyloiddegeneration. 

Det  er  væsentligst  i  to  Tilfælde,  at  Perkussionen  af 
Nyreregionen  kan  komme  til  Nytte,  nemJig  ved  Diagnosen 
af  Svulster  i  Nyrerne  og  af  den  vandrende  Nyre.  Ved  den 
vandrende  Nyre  faar  man  over  det  omtalte  Parti,  saa  længe 
Nyren  er  forskudt,  en  klar  Perknssionstone,  medens  Perkus- 
sionsforholdene  atter  vende  tilbage  tii  det  Normale,  saa  snart 
Organet  igjen  er  bragt  paa  sin  Plads.  Ogsaa  ved  Under- 
søgelsen af  Svulster  udgaaende  fra  Nyrene  kan  Perkussionen 
være  til  Nytte,  dels  naar  de  endnu  ikke  ere  blevne  tilgæn- 
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gelige  for  FøleUeo,  og  dels  naar  deres  Ddgangspunkt  og 
Natur  endnu  ikke  er  blevet  erkjeudt.  Ere  saadanne  Svulster 
af  en  betydeligere  Størrelse,  vit  man  finde  en  fra  den  om- 
talte Region  udgaaende  Dæmpning,  som  strækker  sig  over 
et  større  eller  mindre  Parti  af  Brystkassen;  dens  Grænser 
forandres  ikke  ved  Aandedrætsbevægelserne ,  og  den  frem- 
byder tillige  det  karakteristiske  Forhold,  at  der  mere  eller 
mindre  ud  til  Siden  findes  en  Bræmme  af  2  Fingres  Bredde, 
over  hvilken  Perkussionen  er  klar  tympanitisk ,  og  som 
svarer  til  Forløbet  af  Tyktarmen  (henholdsvis  dens  op-  eller 
nedstigende  Del),  som  er  fasthæftet  til  Nyresvulsten.  Har 
en  saadan  Svulst  bevaret  Formen  af  den  normale  Nyre,  saa 
lettes  Diagnosen  derved  i  høj  Orad. 


Det  anerikanske  gyaskolagiske  Sekkak. 

Meddelt  af  Dr.  med.  H.  J.  Garrlgues  i  New- York. 


1  FJoF;  da  de  Forenede  Stater  1  ADledoing  af  deres  Selvstændigheds 
Hundredaarsfest  ligesom  standsede  et  Øjeblili  i  deres  rastløse  Virken  for 
at  se  tilbage  over  det  forløbne  Aarhundrede  og  klare  for  sfg  selv 
de  yandne  Resaltater  paa  ethvert  Omraade,  blev  der  gjort  to  Ting  for 
Gynækologien.  Det  ene  var  Udarbejdelsen  af  GaiUard  Thomas*« 
righoldige  Oversigt  over  Fødselslærens  og  Gynækologiens 
Udvikling  1  Amerika  i  Journal  of  Medical  Sciences,  Juli  1S76.  Det 
andet  var  Stiftelsen  af  det  amerikanske  gynækologiske  Sel- 
skab. Hedens  hin  Afhandling  var  bestemt  til  at  vise  Verden,  hvor  glimrende 
denne  Gren  af  Lægevidenskaben  og  Lægeknnsten  var  bleven  dyrket  her 
i  Landet,  har  dette  Selskab  til  Formaal  at  forene  de  spredte  Kræfter  til 
fælles  Virksomhed  og  gjensfdig  Paavlrkoing  og  derved  bidrage  til  en  om 
muligt  endnu  frodigere  Væit  i  Fremtiden. 

Tanken  om  at  stifte  dette  Selskab  blev  først  andfangen  af  den  be- 
gavede unge  Bostoner  Læge  James  R.  Chadwlck,  der  ved  sin  vin- 
dende Personlighed  særlig  egner  sig  til  at  være  et  Bindeled  Imellem  for- 
skelligartede Elementer,  og  Koryfæerne  i  ^New-York,  Filadeifla  og  de 
andre  store  Stæder  gik  villig  ind  paa  at  virkeliggjøre  den.  Saaledes  blev 
dette  Selskab  stiflet,  der  upaatvlvlelig  vil  komme  til  at  udøve  en  mægtig 
Indflydelse  ikke  blot  her  i  Landet,  men  1  hele  Verden  som  et  af  Viden- 
skabens store  Værksteder,  hf  or  nye  Tanker  ville  blive  skabte  og  formede 
for  derfra  at  udgaa  til  Berigelse  for  Lægevidenskaben  og  til  Velsignelse 
for  de  Lidende. 

Selskabet  blev  stiftet  i  New- York  af  8S  Mænd,  blandt  hvilke  findes 
alle  de  berømte  Personligheder,  hvis  Virken  er  bekjendt  over  Alt,  hvor  Gynæ- 
kologien har  fundet  Dyrkere  saasom  Atlee,  Barker,  Byford,  Emmet, 
Noeggerath,  Peaslee,  Sims,  og  ingen,  som  ikke  har  bidraget  til 
denne  Videnskabs  Udvikling.  For  at  værne  om  Selskabets  Værdighed 
bestemte  de  at  Indskrænke  Medlemsantallet  til  60,   ikke  engang  to  for 
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hver  Stat  1  Unionen »  og  at  g]øre  Optagelsen  deri  usædyanllg  TanslLelig. 
Man  kan  slet  ikke  melde  sig  dertil,  men  maa  forealaaa  af  to  Medlemmer, 
og  Indsende  en  Afhandling,  der  bliver  prøvet  af  et  Baad  bestaaende  af 
9  Medlemmer.  Naar  dette  tinder  Arbejdet  og  Personen  værdige,  fore- 
lægger det  Sagen  for  Selskabet  ved  det  aarlige  Møde.  Mindst  30  Med- 
lemmer  maa  være  tilstede,  og  af  de  TH stedeværende  de  to  Tredjedele 
stemme  for  Kandidaten,  for  at  han  kan  blive  antagen.  Selskabet  møder 
kun  én  Gang  aarlig.  Mødet  varer  tre  Dage,  og  Mødestedet  vil  efter- 
haanden  blive  de  forskjellige  Byer,  hvori  Medlemmerne  opholde  sig. 

Det  første  Møde  fandt  Sted  i  New- York  i  Fjor.  Forhandlingerne  ere 
nylig  udkomne  og  udgjøre  et  elegant  udstyret  Bind  paa  396  Sider,  der 
ikke  vil  kunne  undværes  i  noget  gynækologisk  Bibliotek.  Mødet  over- 
væredes cif  et  af  Selskabets  faa  Æresmedlemmer,  Robert  Barnes  fra 
London,  der  forelæste  sin  geniale  Afhandling  om  Forholdet  Imellem 
Svangerskab  og  almindelig  Patologi. 

Den  gynækologiske  Medicin,  der  er  bleren  en  Del  forsømt,  idet 
Kirurgien  paa  dette  Omraade  gjorde  saa  uhyre  Fremskridt,  at  den  næsten 
udelukkende  lagde  Beslag  paa  Opmærksomheden,  begynder  atter  at  hæve 
Hovedet.  To  Exempler  derpaa  findes  i  det  foreliggende  Bind,  nemlig 
By f ords  Afhandling  om  Uterinflbroldets  Behandling  og  Uddrivning  ved 
Hjælp  af  Sekale,  og  Jenks's  om  Yiburnum  prnnifollum  som 
uterint  Sedativum,  særlig  mod  truende  Abort,  være  sig  enkeltstaaende 
eller  habituel. 

Af  det  øvrige  righoldige  Indhold  vil  Jeg  fremhæve  Battey:  Bort- 
tagelse af  funktionsdygtige  Ovarier  for  at  afhjælpe  aandeiige  og  fysiske 
Affektioner,  der  ikke  lade  sig  paavirke  af  anden  Behandling;  —  T.  A. 
Emmet:  Om  Flexloner;  —  Parvin:  Et  Tilfælde  af  Menstruatfon  fra 
Mundlæberne;  —  Galllard  Thomas:  Om  Extrauterinsvangerskab ;  — 
Campbell:  Reposition  af  Uterus  ved  Lufttryk;  —  Noeggerath:  Om 
latent  Gonorré,  en  videre  Udførelse  af  hans  i  1872  paa  tysk  udkomne 
Monografi;  —  Wiltshlre  (London):  Uræmi  som  Dødsaarsag  1  visse 
Tilfælde  af  Cancer  uteri;  —  Campbell:  Om  Blæresten  efter  Operation 
for  Fistula  vesico- vaginalis;  —  Ghadwick:  Sjældne  Former  af  Navlebrok 
med  Just  ikke  smukke,  men  særdeles  oplysende  Tegninger. 

Det  vil  Jo  vare  en  Stund,  inden  Forhandlingerne  ved  Mødet  i  Aar 
blive  trykte,  og  jeg  har  derfor  ment,  at  det  kunde  interessere  Ugeskrif- 
teta Læsere  at  faa  en  frisk  Beretning  om  det  vigtigste  af  dem.  Mødet 
holdtes  i  Boston  29de  M(^— Iste  Juni.  Som  foreskrevet  holdtes  daglig 
to  Møder,  Kl.  10—1  og  3-5. 

1ste  Dag. 

Chadvrick  (Boston):  Den  saa  kaldte  Sphincter  ani  superior 
er  Ikke  nogen  Sphincter.  Hos  mange  er  den  temmelig  mangelfuldt  ud- 
viklet og  slatter  ikke.  Ved  at  indføre  Pingeren  paa  sig  selv  havde  han 
fundet,  at  den  var  en  Detrusor,  Idet  den  trækker  sig  stærkt  sammen 
over  en  GJenstand  i  Endetarmen.  Samtidig  hæves  MeUemkJødet,  og  de 
virkelige  Sphincteres  slappes,  og  ved  den  forenede  Virkning  udstødes 
Exkreraenteroe. 

Byrne  (Brooklyn.  New-York):  Amputation  af  Collum  uteri, 
eller  som  han  foretrækker  at  kalde  det  Excislon,  fordi  undertiden  kun 
mindre  Dele  borttages,  er  indiceret  ved  ondartet  Affektion,  Voiumenfor- 
øgelse  og  cystisk  Degeneration.  Han  fremhævede,  at  det  ofte  I  de  lavere 
Stænder  var  umuligt  at  skaffe  Patienten  Ro,  og  at  Operation  derfor  var 
nødvendig  her  i  Tilfælde,  hvor  heldigere  stillede  ej  behøvede  at  under- 
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kaste  alg  den.  Hvad  ondartet  Degeneration  angaar,  er  Operationen  Ikke 
blot  indiceret,  hvor  alt  det  syge  kan  borttages.  Selv  hvor  dette  Ikke  er 
Tilfældet,  skaiTer  Operationen  i  nogen  Tid  Lindring  for  stinkende  Udflodt 
Nattesmerter,  Blødning  o  s. v.  Han  tager  da  saa  meget  bort,  som  tiaa 
kan,  og  paavirker  desoden  Portio  suprayaglnalis.  Naar  Snittet  falder 
lidt  onder  Grænsen  mellem  sygt  og  sundt  Væv,  bar  han  set  Helbredelse. 
Af  de  forskjellige  Operationsmetoder  yed  Hjælp  af  Kniv,  Sax,  Ekrasør, 
Galvanokavstik  foretrækker  ban  ubetinget  den  sidste,  som  ban  bar  udfort 
mere  end  hundrede  Gange.  Farerne  ved  Operationen  overhovedet  ere 
Blødning  (primær  og  sekundær),  Bughindebetændelse  og  Septikæml,  og  de 
ere  alle  mindst  ved  Galvanokavstik,  naar  Operatøren  forstaar  at  bruge 
Apparatet  (Forfatteren  er  selv  Opfinder  af  et  udmærket,  portativt  lille 
Apparat).  Et  Hovedpunkt  er,  at  Traaden  ej  maa  være  for  varm,  og  at 
man  skal  operere  langsomt,  ikke  I  mindre  Tid  end  10 — 15  Minutter. 
Herved  bar  [han  aldrig  faaet  øjeblikkelig  Blødning.  Efterblødning  fore- 
bygges ved  at  behandle  enkelte  mindre  godt  brændte  Steder  med  audre 
Brændere.  Galvanokavstik  giver  ligesom  alle  de  andre  Metoder  lejlig- 
hedsvis Forsnævring,  men  sjældnere  end  nogen  anden*),  en  Erfaring, 
som  ogsaa  Noeggeratb  og  Thomas  have  gjort. 

Go  o|d  e  1 1  (Filadel  fla)  fandt  ogsaa  Galvanokavstik  bedst,  men  ej  saa  fareløs 
som  B.l  hans  eneste  dødelige  Tilfælde,  en  Gang  som  Følge  af  Bughindebetæn- 
delse, en  anden  Gang  af  Efterblødning,  havde  været  efter  denne  Metode.  Han 
har  ogsaa  set  udmærket  Virkning  ved  Galvanokavstik,  Staaltraadsekrasør, 
Dg  Skrabning,  salv  hvor  ban  Ikke  kunde  borttage  alt  det  syge.  Der 
fandt  en  bestandig  Absorption  Sted  fra  Saaret,  der  bevirkede  Septikæmt; 
ved  at  borttage  det  værste  forbedrede  vi  Tilstanden  I  det  Hele. 

En  Fordel  ved  den  kolde  Staaltraad  vilde  han  dog  fremhæve;  efter 
dens  Brug  kan  man  trække  Randene  sammen  ved  Sammensyning,  hvilket 
man  ikke  kan  efter  den  [glødende  Traad.  Lægningen  finder  vel  ikke 
Sted  per  primam  intentionem,  men  Dækningen  paaskynder  Helingen  og 
formindsker  Faren  for  Septlkæmi. 

Scott  (San  Francisco):  Operationen  med  Sai  frembyder  ingen  Fare, 
naar  man  bruger  Tourniquet  Man  faar  sjælden  Efterblødning,  mindre 
Forsnævring  og  opnaar  Forening  per  primam  intentionem. 

Byford  (Chicago)  er  i  det  Hele  for  konservativ  Kirurgi,  men  ved 
ondartet  Affektion  borttager  ban,  hvad  han  kan.  Selv  om  ^  alt  kan 
borttages,  giver  man  Lindring.  Han  supplerer  Amputationen  ved  Skrab- 
ning, og  han  maa  lige  over  for  andre,  der  have  ytret  den  modsatte  An- 
skuelse, fremhæve,  at  der  ingen  Fare  er  ved  at  skrabe  ind  1  det  sunde 
Væv.    Han  har  brugt  alle  Metoder,  men  foretrækker  Galvanokavstik. 

Noeggeratb  har  udført  Operationen  46  Gange,  deraf  t8  med 
Galvanokavstik.  Han  har  haft  2  primære  Blødninger  (efter  Sax),  2  sekun- 
dære (8  og  U  Dage  efter  Galyanokavstik),  2  Tilfælde  af  akut  Parame- 
tritis  (Sax),  1  alvorlig  Reaktion  (Sax;  Galvanokavstik  giver  mindst  Reak- 
tion) ,  1  Forsnævring  (efter  Galvanokavstik).  Han  har  set  en  af  sine  med 
denne  Operation  behandlede  Patienter  igjen  efter  4  Aar,  en  anden  efter  6  Aar, 
og  de  vare  raske.  Han  har  set  Svangerskab  indtræde  7  Gange.  Operationen 
var  i  disse  TUfæide  bleven  foretagen  for  Epithelioma  1,  Hypertrofl  9:  For- 
længelse 2,  areolær  Hyperplasi  4  Gange.  Operationen  var  bleven  udført 
med  Sax  2  Gange  og  Galvanokavter  5  Gange.  Han  foretrækker  Kniv  og 
Sax  ved  areolær  Hyperplasi,  fordi  Reaktionen  bliver  støixe,  og  dette  Ul- 


')  Byrne  har  for  Øjeblikket  en  Proces  i  Anledning  af  en  Forsnævring, 
hvor  der  gjøres  Fordring  paa  35,000  Pd,  Strl.  1  Skadeserstatning  i 
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stræber  han  for  at  paavirke  Partio  snpraTaglnalis  og  Corpns  uLerU  I 
alle  andre  Tilfælde  foretrækker  han  Galvaookayteriet  Ved  areolær  H>per- 
plaai  og  ondartet  Nydannelse  lader  han  Saaret  aabent,  i  første  Tilfælde 
for  at  faa  den  ønskelige  Paayirkning  af  de  højere  Dele,  i  sidste  for  at 
kunne  se  og  borttage  kankrøse  Granulationer. 

John  G.  Dalton  (New- York),  der  ved  forrige  Aars  Møde  Tar  ble?en 
officielt  opfordret  til  at  meddele  Selskabet  Resultatet  af  sine  fortsatte 
Stndier  over  Gorpus  luteum,  meddelte,  at  han  1  den  forløbne  Tid 
havde  faaet  32  Par,  for  hvilke,  med  Undtagelse  af  2,  Menstruations- 
tiden  var  bekjendt  Foredraget  illustreredes  ved  12  udmærket  smukke, 
af  ham  selv  malede  Figurer  i  9  Gange  naturlig  Størrelse,  lineært  Maal. 
Disse  ville  Isomme  til  at  ledsage  Afhandlingen  i  Beretoingen,  da  Sel- 
skabet vedtog  at  bevilge  Midlerne  dertil.  Jeg  afholder  mig  fra  en  Be- 
skrivelse af  de  enkelte  Tilfælde,  der  næppe  vilde  kunne  forstaas  uden 
Figurerne,  og  indskrænker  mig  til  følgende  Oversigt. 

Der  gives  3  Slags  Gorpora  Intea,  de  hos  den  regelmæssig  men« 
struerede  Kvinde,  de  hvor  MenstruaUonen  er  standset,  og  endelig  de, 
der  ledsage  Svangerskab. 

De  paalideligste  Resultater  faa  vi,  hvor  Kvinden  dør  pludselig  uden 
Sygdom;  men  da  disse  Tilfælde  ere  sjældne,  maa  vi  ofte  nøjes  med 
Ovarier  fra  Kvinder,  der  have  været  syge,  og  da  hersker  der  nogen 
Usikkerhed ,  om  de  ikke  ere  paavirkede  af  Sygdommen.  Imidlertid 
ere  de  ogsaa  værdifulde,  thi  naar  vi  faa  en  længere  Række  af  samme 
Datum  I  Forhold  til  Menstruationen,  og  I  samme  Tilstand,  medens  Syg- 
dommene have  været  forskJelUge ,  ere  vi  berettigede  til  at  anse  disses 
Indflydelse  for  ubetydelig. 

Vi  maa  have  Datum,  naar  sidste  Menstruation  indtraadte,  for  at  se 
Forholdet  imellem  Menstruation  og  Ovnlation. 

1.  Gorpora  Intea  hos  Menstruerede.  2  Dage  efter  Mestrua- 
tlonens  Ophør  ses  en  Graafsk  Follikel  bristet,  og  fyldt  med  et  mørkt, 
ugjennemslgtlgt,  blødt  Koagel,  der  hænger  lidt  fast  ved  Væggen.  Denne 
er  fortykket,  begynder  at  foldes,  og  1  Bunden,  modsat  Brtstntngsstedet, 
findes  en  gullig  Farve.  Denne  Hypertrofl  af  Væggen  skrider  nu  fjrem, 
altid  stærkest  I  den  dybere  Del.       - 

9—10  Dage  efter  Menstruation  findes  Gentrum  endnu  rødt,  men 
mindre  mørkt,  mindre  ngjennemsigtigt,  men  haardere ,  Idet  Serum 
er  blevet  opsuget;  Koaglet  hænger  stærkere  fast  tU  Væggen;  dennes 
Foldning'  er  mere  fremtrædende  <»g  fylder  undertiden  en  stor  Del  af 
Hulen.  Den  Graafske  Follikels  Væg  er  i  naturlig  Tilstand  Vé  Mm.  tyk, 
og  han  tror  ikke,  at  den  i  Gorpus  luteum  bliver  roere  end  Vs— 1  Mm. 
lyk;  men  den  lægger  sig  i  sekundære  Folder.  Paa  Snitfladen  synes  de 
nndertlden  at  danne  en  0;  men  det  er  kun  afhængigt  af  Snttlinien ;  ved 
at  forfølge  det  ser  man,  at  det  kun  er  Indbngtninger.  Paa  Overfladen 
ses  et  sort  Pnnkt  omgivet  af  en  smallere  eller  bredere  gul  Rand,  eller 
den  gule  Farve  danner  en  Ring  I  nogen  Afstand  fra  den  eentrale  Plet.  — 
1  et  Tilfælde  havde  han  usædvanlig  nøjagtig  Oplysning,  Idet  Ovarierne 
vare  Qærnede  ved  fiattays  Operation  20  Dage  efter  Menstruationen. 

Der  maa  være  nogen  Forbindelse  Imellem  OTnlation  og  Mestrnation, 
da  vi  finde  konstante  Forandringer  I  Forhold  til  den  siden  Menstruationen 
forløbne  Tid. 

2.  Gorpora  lutea  ITilftaslde,  hvorMenstruatlonen  har  været 
borte  ilængereTid,  ere  formindskede  og  forandrede  i  Farve.  Koaglet 
er  undertiden  sort;  men  i  al  Fald  svinder  den  røde  Farve.  Væggen  faar 
en  bestemt  citrongul  Farve,  medens  den,  saa  længe  Kvinden  er  men- 
strueret, har  en  Farve,  som  kun  lidet  adskiller  sig  fra  det  omgivende 
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YæTB,  men  dog  let  kan  ses;  for  haosØJne  er  den  rosenrød;  Leopold*) 
beskrlYer  den  som  brunlig;  men  1  al  Fald  er  den  aldeles  forskjelllg  fra 
den  lyse  cltrongoley  som  findes  paa  gamle  Corpora  latea  efter  Menstrua- 
tionens Udebllyelse. 

Hos  den  regelmæssig  mestroerede  Kvinde  findes  altid  mere  end  ét 
Corpus  luterum,  sjælden  færre  end  3,  ofte  4—5,  én  Gang  fandt  Dalton 
endog  7  i  forskjellige  UdTiklingsstadier.  Nærmere  Undersøgelse  maa  af- 
gjøre,  om  dette  staar  i  Forhold  til  hyppigere  indtrædende  Menstruation. 
For  at  have  et  Maal  for  Corpora  lutea  maa  man  veje  dem  og  tage 
deres  Kubikrumfang,  hvilket  sidste  sker  ved  at  sænke  dem  i  et  inddelt 
Glas  med  Vædske  og  se,  hvor  meget  Vædsken  stiger.  I  Almindelighed  har 
han  fundet  det  Va— 1  Kubikctm.  Størrelse  og  Vægt  variere  formodentlig 
en  Del  indenfor  fysiologiske  Grænser,  ligesom  Æggestokkene  selv  gjøre 
det.  endog  hos  samme  Individ. 

Vægten  udenfor  Svangerskab,  angiven  i  Milligram,  ses  af  følgende 
Liste : 

2  Dage  efter  Menstruation      380 

9     —      —  —  430 

10     —       —  —  810 

15—20    —       —  —  1230 

20     —      —  —  1200 

6  Uger    —  —  90 

10  —      —  —  20 

11  —      —  —  15 

De  tiltage  altsaa  i  Vægt  indtil  næste  Menstruatlonsperiode ,  men  af- 
tage da  stærkt.  Naar  flere  Aar  ere  heogaaede,  ere  selve  Ovarierne  meget 
formindskede, 

Han  havde  fundet  visse  Uregelmæssigheder  i  Dannelsen  af  Corpora 
lutea. 

1^.  En  Kvinde,  der  havde  været  regelmæssig  menstrueret  de  fire 
sidste  Maaneder,  viste  intet  Corpus  luteiim  eller  Bristning  af  nogea 
Follikel. 

2  °.  Corpus  luteum  uden  det  centrale  Koagel  havde  han  kun  fundet 
én  Gang. 

3°.  'Blødning  i  Folliklen  uden  Dannelse  af  Corpus  luteum  havde 
han  fundet  3  Gange. 

4°.    Sort  Farve  1  Stedet  for  simpel  Alforvning  var  ej  sjælden. 

5  °.    Undertiden  fandtes  et  gelatinøst  og  fibrøst  Exsudat  i  Folliklen. 

6°.  Sækdegeoeration  havde  han  fundet  9  Gange.  Her  blive  Væg- 
gene tykke,  rynkede  og  ligge  1  Berøring  med  hverandre.  Undertideo 
dannes  et  Legeme,  der  fortjener  Navn  af  falsk  Corpus  luteum, 
medens  det  er  aldeles  urimeligt  at  bruge  denne  Betegnelse  om  de  Corp. 
lut.,  der  ledsage  Menstruation  uden  Svangerskab.*  1  hans  falske  Corp. 
lut.  bliver  Væggen  af  Folliklen  2  Mm.  tyk  og  danner  en  tom  Sæk.  Et 
ægte  Corp.  lut.  sidder  overfladeligt  og  er  Resultatet  af  en  Bristning,  et 
falsk  sidder  altid  dybt  og  er  aldrig  bristet.  Denne  Degeneration  er  al- 
mindelig før  Menopavsen,  men  da  ere  kun  nogle  faa  Folikler  degenere- 
rede. Hos  en  70-aarig  Kone  har|D.  fundet  alle  Follikler  saaledes  om- 
dannede. 

3.  Corpora  lutea  under  Svangerskab.  Koagiet  i  Midten 
bliver  hvidt,  Væggen  gul  og  foldet;  det  Hele  tiltager  I  Størrelse,  eller 
formindskes  i  alt  Fald  ikke,  saaledes  som  udenfor  Svangerskab«     Det 


')  Arehlv  f.  Gynæk.  XI.  1  H. 
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bllTer  derhos  haardere,  saa  at  det  let  kan  føles  udenfra ,  hvilket  ikke  er 
Tilfældet  med  Corp.  lut.  i  Porbiodelse  med  Menstruation.  —  De  Tiste 
følgende  Vægt  udtrykt  i  Milligram. 

3  Haaneder  henne  1015 

Ved  Fødsel  i  rette  Tid  500 

Ved  Fødsel  (dødfødt  Barn)  363 

«             3  Dage  efter  Fødsel  310 

8    —      —       —  270 

I  en  Tredjedel  af  Tilfældene  findes  en  Vædske  i  Corp.  lut.  Denne 
findes  derimod  overordentlig  sjælden  1  Forbindelse  med  Menstruation. 
Dalton  har  aldrig  fundet  den;  Leopold  én  Gang. 

Ved  Undersøgelsen  af  Corp.  lut.  maa  man  vogte  sig  for  Bedrag  med 
Hensyn  til  Form  og  Størrelse,  thi  det  er  stærkt  fladtrykt,  og  de  to  andre 
Axer  ere  af  forskjellig  Længde.  Eftersom  man  lægger  Snittet  bliver 
Figuren  derfor  helt  forskjellig.  Det  staar  altid  paa  langs  med  Randen, 
i  samme  Retning  som  Æggestokkens.  Hvis  Brtstningsstedet  findes  paa 
Ovariets  Rand,  bør  Snittet  lægges  Igjennem  dette  Punkt,  {efter  Ovariets 
Længde  og  ned  mod  Hilus.  Hvis  Bristnings  stedet  derimod  ligger  ud  til 
Siden,  bør  Snittet  gaa  gjennem  dette  Punkt  parallelt  med  den  angivne 
Plan. 

Ly  man  (Boston):  Udvidn  Ing  af  Collum  for  at  standse  Hæ  mor- 
rhagl  fra  uterus.  Blødningen  standser  ikke  blot  1  Øjeblikket,  men 
ofte  for  lang  Tid  eller  for  bestandigt.  Han  brugte  Laminarla.  Maaske 
Kontraktion  ved  Os  internum  er  Grunden  til  den  Hyperlrofl,  der  findes, 
og  at  Dilatationen  vlrkei  ved  at  overvinde  den.  Selv  om  Sonden  pas- 
serer let,  findes  der  maaske  irritabelt  Muskelvæv  uden  om  Slimhinden. 
Under  Diskussionen  fremhævede  Albert  Smith  (Filadelfla),  at  man 
maatte  være  sikker  paa,  at  Blødningen  ikke  kom  fra  en  ondartet  Affek- 
tion ,  thi  i  et  saadant  Tilfælde  havde  han  set  Bristning,  Bughindebetæn- 
delse og  Død  følge.  Scott  (Sao  Francisco):  Man  maa  ogsaa  udelukke 
Parametrltis ;  altsaa  Uterus  maa  være  bevægelig.  Efter  den  lokale  Ud- 
vidniog  er  det  godt  at  Indsprøjte  hedt  Vand  eller  pensle  med  Jod 
(Emmet),  der  paa  engang  er  adstringerende  og  antiseptisk. 

Skene  (Brooklyn)  har  fundet  stor  Fordel  ved  at  anvende  gynæ- 
kologiske Principer  i  Obstetrik.  Han  har  tidligere  offentliggjort  et 
Ttltelde  af  Kranlotomi  uaført  under  Benyttelse  af  Sims's  Spejl.  Han 
har  siden  den  Tid  gjentaget^^Operatlonen  I  to  Tilfælde.  Ligeledes  har 
han  bragt  den  fremfaidne  Naviesnor  tilbage  nnder  Benyttelse  af  SIms's 
Specuhim  og  iThomas's  Stilling*  (o:  Knæ-Albueleje). 

Han  antager,  at  Sknlderstilllng  vU  kunne  behandles  med  Fordel 
paa  samme  Maade.  Efter  Spejlets  lodførelse  kan  Delen  puffes  til  Side 
med  Svampe  paa  Skaft. 

Han  har  indført  Bårne s*sDilatatorer  paa  denne  Maade,  hvilket 
navnlig  hos  Førstefødende,  der  ere  ømtaallge,  letter  Indførelsen. 

Noeggerath  mener,  at  Gephalotrlbe  og  Kranloklast  have  fortrængt 
Kranlotomi,  og  disse  Instrumenter  troede  han  ikke  kunde  anbringes  i 
Forbindelse  med  SIms's  Speculum,  da  hver  Ltnie  Plads  behøvedes.  — 
Reynolds  (Boston)  foretrækker  ogsaa  Kranloklast  og  Cephalotribe.  — 
Skene  mener,  at  Speculum  vil  forløge  Pladsen  i  Stedet  for  at  for- 
mindske den,  saa  at  Instrumenterne  kinine  anbringes  lettere  end  uden  det. 

-  (Sluttes.) 
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KorrespoHtlaiee« 


Skjøndt  Dr.  Berg*8  STar  i  Cgesfar.  L  Læger  af  28de  Jall  nsrmeat 
Bynes  fremkommet  til  mfo  Belsring,  antager  jeg  dog,  at  den  rette  For- 
staaelse  af  SuodhedskoUegleta  Girkolttre  af  Marts  1873  har  vaa  megen 
almindelig  Interesse,  at  Redaktionen  Til  unde  mig  Plads  for  et  Par  Be- 
mærkninger til  Støtte  for  min  Opfattelse.  Debatten  maa  hermed  for  mit 
Vedkommende  være  sluttet. 

I  sædvanlige  Tilfælde,  hvor  Barselpatienten  og  den  benyttede  Jorde- 
moder bo  i  samme  Lægedistrikt,  er  der  ingen  Tvivl  om,  til  hvilken  Em- 
bedslæge et  Tilfælde  af  Barselfeber  skal  meldes ;  men  Barselfeber  kan  Jo 
meget  godt  opstaa  hos  en  Kvinde,  som  af  en  eller  anden  Grund  har 
født  uden  at  nogen  Jordemoder  har  været  titstede  ved  Fødslen,  f.  Ex. 
ved  hastige  Fødsler,  Fødsler  1  Dølgsmaal,  Fødsler  paa  en  0  eller  anden 
afsides  Lokalitet,  hvor  Snestorme  eller  andet  Uvejr  hindrer  Fremskaffelsen 
af  Jordemoderen  o.  s.  v.  I  saadanne  Tilfælde  kan  der  selvfølgelig  intet  Hen- 
syn tages  til  Jordemoderen,  men  Anmeldelsen  maa  ske  for  den  Em- 
bedslæge, i  hvis  Distrikt  Barseifeberpatlenten  findes.  Men  kan  nu  Jorde- 
moderens Bopæl  Ikke  1  ethvert  Tilfælde  være  afgjørende  med  Hensyn 
til  Forstaaelseo  af  Cirkulærets  Udtryk  »den  paagjældende  Embedslæge«, 
synes  det  naturligt  og  næsten  nødvendigt  at  slutte,  at  Anmeldelsen  altid 
skal  gjøres  til  den  Embedslæge,  i  hvis  Distrikt  Patienten 
bor.  Er  der  benyttet  en  Jordemoder,  som  bor  i  et  andet  Lægedistrikt, 
maa  den  Embedslæge,  som  har  modtaget  Anmeldelsen,  henvende  sig  til 
sin  Embedsbroder,  hvis  han  finder,  at  der  er  Anledning  til  at  gjøre  noget 
Skridt  imod  den  benyttede  Jordemoder.  Saaledes  har  ogsaa  Fremgangs- 
maaden  været  i  det  Tilfælde  i  min  Prails,  som  Dr.  Berg  først  har  bragt 
offentlig  frem.  Jeg  finder  denne  Fremgangsmaade  fuldkommen  korrekt 
og  antager,  at  Distriktslæge  Schouboe  heri  samstemmer  med  mig,  da 
han  sikkert  ellers  vilde  have  gjort  mig  opmærksom  paa  Fejltagelsen.  At 
Dr.  Berg  selv  efter  nærmere  Overvejelse  ogsaa  vil  tiltræde  min  Anskuelse, 
derfor  taler  den  Omstændighed ,  at  han  fordrer,  at  ethvert  paa  den  ske- 
matiske Sygeliste  for  hans  Distrikt  anført  Tilfælde  af  Barselfeber  strax 
skal  være  anmeldt  for  ham,  hvilken  Fordring  ikke  kan  bringes  i  Over- 
ensstemmelse med  hans  Paastand ,  at  den  benyttede  Jordemoders  Bopæl 
skal  afgjøre,  til  hvilken  Embedslæge  Anmeldelsen  skal  gjøres  i  Tilfælde, 
hvor  Barsel feberpatient  og  Jordemoder  bo  1  forskjelligt  Lægedistrikt.  — 
Jeg  er  saa  uheldig  at  bo  paa  Grænsen  af  tre  forskjellige  Lægedistrikter, 
og  der  er  saaledes  Udsigt  for  mig  til,  at  der  oftere  kan  indtræde  lig- 
nende Tilfælde  som  det«  der  har  givet  Dr.  Berg  Anledning  til  først  at 
bebrejde  mig  en  Form-  og  siden  en  Realitetsfejl.  Indtil  der  fremkommer 
en  avtentisk  Fortolkning  af  Sundhedskollegiets  Cirkulære,  tillader  Jeg 
mig  at  paastaa,  at  Jeg  har  handlet  fuldkommen  korrekt  og,  at  Dr.  Berg 
har  gjort  sig  skyldig  I  en  Fortolkningsfejl. 

Snertinge,  den  3dje  Avgost  187?. 

Ghr.  Harpdth. 


Takucer*  Ved  Kføbenbavns  Kommunehospital  bliver  en  Kandidat- 
plads  ledig  den  1ste  Septbr.  Ansættelsen  er  paa  2 — 2Vs  Aar.  Løn  600 
Kr.  aarllg,  fri  Bolig,  Brændsel,  Lys  og  Opvartning.  Ansøgning  indleveres 
Inden  den  17de  d.  M.  paa  Forstanderens  Kontor. 
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—  Ved  FødjselsBtifteiaeQ  bliTer  den  faate  Kandldatplada  ledig  den 
iBte  Septbr.  Ansættetsen  er  paa  1  Aarr.  Løn  maanedlli^  25  Rr.,  samt 
et  Værelse,  Brændsel  og  Lya.  Ansøgning  modtages  indtU  den  20de  d.  M. 
paa  Stiftelsens  Kontor. 

~  Paa  Ladegaarden  blWer  Kandidatposten  at  besætte  til  1ste  Septbr. 
Ansættelsen  er  for  et  haln  Aar,  dog  kan  den  afgaaende  Kandidat  gjen- 
▼ælgea.  Gage  260  Kr.  haWaarllgt  med  fri  Bolig,  Lys  og  Brænde.  An- 
søgninger modtages  indtil  deo  25de  ATgast  af  Dr.  med.  O.  Sterch, 
Nørrebrogade  Nr.  11. 


Of eralgt  t? er  Sygdt aBe^  »siihli  eg  Pedaler  1  VJeleikaTB* 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  1  Ugen  25de*- Stte  Juli  aomeldt 
545  Sygdomstilfælde,  hTorlblandt  393  af  Faraoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  9,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  3,  ondartet 
Halssyge  6,  Strnbeiioste  O,  Kighoste  20,  Paaresyge  7,  gastr.  Feber  21, 
tyf.  Feber  6,  exantematlsk  Tyfos  O,  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  150,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  16, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  4,  Brystkatarr  61 ,  Grippe  1 , 
Lungebetændelse  10,  Halsbetændelse  85,  aknt  Ledderevmatlsme  18,  andre 
Feraoter  29  iøjenbet  S  —  deraf  4  med  Conjunetivitls  trachom.  -^, 
Zona  3,  Nældefeber  3,  Stomatitis  3,  Furankler  2,  Erytem  3,  Skørbug  8 
og  Rødiinger  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  106,  venerisk  Saar  16,  er- 
hvervet Syfilis  4,  medfødt  Syfilis  '2,  Fnat  12,  Drankergalskab  10  og 
Brændevinssygdom  2. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Holmens  Kanal,  Krlstenbemikov- 
stræde  og  Baggesen  sgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  89.  Dødsaaraagerne  ere:  Farsoter  20, 
(Kighoste  2,  indeni.  Kolera  og  akot  Diarré  16,  Ansigts-  og  anden  Vandre- 
rosen 1,  akut  Ledderevmatisme  1);  konstitutionelle  Sygdomme  22 
(Lungesvindsot  11);  Dannelseafejl  0;  lokaleOrgansygdomme  24j 
Sygdomme  i  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsagjer  15 
(Tæring  hos  Smaabørn  10). 

Levendefødte  ere  158  (85  Drenge,  73  Piger);  Dødfødte  4. 

Den  forløbne  Uge  har  været  temmelig  kølig  med  vedholdende  nord- 
vestlige Vinde  og  fugtig  Luft. 


Bekjendtgjørelser- 

Cand.  pharm.  G .  R.  E  v e  rs  laltkiraMsUlt^  Peder  Skrams- 
gade  17,  2deD  Sal.     Daglig  aaben  fra  7—12  Formiddag. 

At  de   gaakaldte  «Gollier  de  santé*  ikke  forhandieB  fiti 
det  kgl.  Militær  éb  WajsenhuB  Apotek,  finder  jeg  mig  for- 
aDlediget  til  henred  at  bekjendlgjøre. 
A.  SpreckelieB. 

I  Oktob«r  Maaned  nedaetter  jeg  mig  som  prakiiaereade 
Læge  i  KJege. 

8eh€t,ck  BteenJberg. 
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PrigraBi  for  dat  Ilde  alnlnddlie  danske  LsiMødt 

afholdes  i  Kallundborg  Torsdag  den  23de  og  Fredag  den 
24de  Åvgast  1877. 

Torsdag  den  23de  Avgast. 

(El.  10— 11.  Generalforsamling  for  de  danske  Lægers  Syge- 
kasse.) 
Kl.  11 — 1.    Møde  paa  Raadhuset. 
El.  1—^4.      Besøg  paa  Eystbospltalet. 
Kl.  4—6.      Møde  paa  Raadhuset. 
Kl.  6S.         Middag  paa  Hotellet. 

Fredag  den  24de  Avgust. 

Kl.  8— 10.  Møde  paa  Raadhuset. 

Kl.  10^9—12^9.  Møde  paa  Raadhuset. 

KL  1.  Extratog   til  Jyderup  Station  og  Middag  ved 

Skarritsø.  (I  denne  Udflugt  kunne  Medlem- 
mernes og  deres  private  Værters  Familie 
deltage.) 

D*Hrr.  Deltagere,  som  endnu  ikke  have  meldt  sig,  an- 
modes om  snarest  muligt  at  melde  sig  til  Hr.  Distriktslæge 
Schouboe  i  Kallundborg,  som  velvilligst  har  paataget  sig 
at  sørge  for  privat  Logis,  hvis  Hotelplads  mangler. 

Mentone, 

(Alpei  marltines), 

PENSION  DU  NORD, 
da/nsk  Pensionat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdomme  (IngebetæBdelse^  Brtnkids,  Katair, 
Asthna);  for  Brystsyge^  Cltgl-  og  Nervesvage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apoteker  L.  Schjødte^  Adelgade  115,  1ste  Sal,  Kjø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Naturlige  Mineralvande 

i  frisk  Fylding,   saavel  de  mere  som  mindre  anvendte,  faas 
og  forsendes  fra  Banmaitirvs  hfåVtk  i  KJtbaaliavii. 

'  Bltfnc*  LafiM  Bof trykkeri.    C.  A.  Reltiali  Forlar* 


lytbenkm.  1. 18.  ArgMt  1817. 
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Paikreas,  ieis  BetydaiBg  s%m  Fonhjekesoi^aii  og 
dens  Aireiidelse  soin  diætetisk  Lægemiddel. 

Efter  Engesser  (Das  Pankreas,  seiQe  Bedeatung  als  Verdauungs- 

organ  u.  s.v.    Stattgart  1877). 


Sygdomme  i  Bugspytkjerllen  ere  meget  vanskelige  at  diagno- 
sticere, da  de  ikke  udmærke  sig  ved  sikre  og  stadig  op- 
trædende Symptomer.  Udtømmeisen  af  en  rigelig  Mængde 
spytlignende  Vædslie  dels  ved  Opl^astning  og  Opspytning, 
dels  ved  Diarré  er  et  Fænomen,  som  maaske  slet  ilike  fore- 
iLommer  i  Virkeligheden,  og  Afmagringen,  som  man  ogsaa  iiar 
villet  lægge  Vægt  paa,  er  saa  langt  fra  at  være  konstant,  at 
man  endog  bar  set  en  overdreven  Fedtudvikling  sammen  med 
fuldstændig  Degeneration  af  Bugspytkjertlen.  Af  større  Be- 
tydning er  Forekomsten  af  Fedt  i  Exkrementerne,  saaledes 
som  det  ogsaa  iagttages  ved  Forsøg  paa  Dyr,  naarBugspyt- 
kjertlens  Funktion  tilintetgjøres.  Dog  maa  det  ikke  glemmes, 
at  det  samme  Fænomen  kan  iagttages  baade  bos  fuldkom- 
men sunde  Menneskeir  og  som  Følge  af  uftildstændigt  Tilløb 
af  Galde  til  Tarmen,  hvorved  dette  Moments  diagnostiske 
Betydning  forringes,  navnlig  naar  der  samtidig  er  Sygdom 
i  Leveren  tilstede.  I  et  Tilfælde,  hvor  Sektionen  senere 
viste  fuldstændig  Atrofi  af  Pankreas,  fandtes  sammen  med 
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Fedt  i  Stoludtømmelserne  tillige  tværstribede  Mofikeltraade, 
der  forsvandty  saa  snart  man  gav  Pt.  Kalvepankreas  at  spise. 
Sammen  med  Sygdomme  i  Pankreas,  saasom Kræft,  Betændelse, 
der  har  medført  Forhærdelse,  Stendaonelse  o.  s.  v.  optræder  ikke 
sjældent  Diabetes  mellitus;  efterForf.'s  Mening  er  det  en  samtidig 
optrædende  Affektion  af  Underlivets  Nerveapparat,  der  be- 
tinger Ddviklingen  af  denne  Komplikation.  Broncefarvning 
af  Huden  iagttages  ogsaa,  men  i  hvilket  Forhold  den  staar 
til  Sygdommen  i  Bugspytkjertlen ,  er  endnu  uafgjort.  Ved 
større  Svutstdannelser  i  Kjertlen  kan  der  iagttages  alle  Føl- 
gerne af  Tryk  paa  Galdegangene  og  de  store  Kar. 

Blandt  dø  subjektive  Symptomer  kan  D»vnes  Kardialgi, 
Angst,  Beklemthed,  Afmagt  o.  s.  v.,  fremkaldt  enten  ved  et 
Tryk  paa  Plexus  coeliacus  eller  ved  Passagen  af  Konkre- 
menter  gjennem  Kjertlens  Udføringsgang,  men  disse  Til- 
fælde ere  ikke  til  at  skjelne  fra  lignende  Tilfælde  fremkaldte 
vod  Sygdomme  i  de  andre  Organer  i  denne  Region.  Selv- 
lélgelig  maa  Pankreassygdomme  som  Regel  fremkalde  Dys- 
pepsi,  men  det  er  i  det  enkelte  Tilfælde  yderst  vanskeligt 
at  afgjøre,  hvor  meget  der  skyldes  selve  Pankreassygdommea, 
og  hvor  meget  Forandringen  af  Mavesaften  og  de  øvrige 
Fordøjelsesvædsker. 

Vanskeligheden  ved  at  stille  en  sikker  Diagnose  af  Syg- 
domme i  Bugspytkjertlen  gjør  det  selvfølgeligt  ogsaa  meget 
vanskeligt  at  opstille  faste  Regler  for  Anvendelsen  af  Pan- 
kreas  af  slagtede  Dyr  eRer  denne  Indikation.  Et  sikrere 
floldepunki  for  den  lerapevtiske  Anvendelse  faa  vi,  naar  vi 
betragte  Kjertlens  fysiologiske  Betydning  tor  Fordøjelsen.  Pan- 
kreassekretet  omdanner  hurtigt  Stivelsen  til  Sukker  og  gjør 
den  derved  skikket  til  Resorption.  Det  medvirker  ogsaa  ved 
Optagelsen  af  Fedtstofiferne ,  idet  det  bringer  dem  i  en 
emulsioneret  Tilstand,  en  Egenskab,  som  ogsaa  Galden  og 
i  ringere  Grad  Tarmsaften  er  i  Besiddelse  af;  det  bidrager 
ogsaa  i  kemisk  Henseende  til  Fordøjelsen  af  Fedtstofferne  ved 
at  spalte  dem  i  Glycerin  og  Fedtsyre,  en  Funktion,  som  det 
ikke  deler  med  nogen  anden  af  Fordøjelsesvædskerne.  Dets 
vigtigste  Virkning  er  imidlertid  ligesom  Mavesaften  at  om- 
danne Æggehvidestofferne  til  opløselige  Peptoner.  Hvilken 
Betydning  dette  har  for  Fordøjelsen,  vil  let  forstaas,  naar 
man  betænker,  at  Æggehvidestofferne  ofte  optages  i  Maven 
i  en  for  Fordøjelsen  uhensigtsmæssig  Form,  og  kun  blive 
her  en  kortere  Tid,  og  at  endelig  Galden  standser  Pepsinets 
Indvirkning  paa  Æggehvidestofferne  i  Fødemidlerne,  naar 
disse  ere  traadte  over  i  Tarmen.     Pankreassaften  derimod 
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ndfolder  sin  Virksomhed  baade  i  sar,  nevtral  og  alkalisk 
Opløsning;  i  Løbet  af  d«  20  å  24  Timer,  i  hvilke  Tarmfor- 
døjeisen  foregaar,  er  den  stadig  blandet  med  Fødemidlerne, 
ligesom  den  ogsaa  først  kommer  til  at  paavirke  dem,  efter 
at  de  have  gjennemgaaet  den  forberedende  Proces  i  Maven. 
Pankreas  kan  derfor  ikke  opfattes  som  et  BJælpeorgan  for 
Maven,  tværtimod  gjør  den  Omstændighed,  at  dens  Produkt 
ikke  alene  omdanner  Æggebvidestofiferne  til  Peptoner,  men 
tillige  omdanner  disse  videre  til  Levcin,  Tyrosin  og  de  øvrige 
findeprodukler  ved  Fordøjelsen,  det  naturligere  at  betragte 
denne  Kjertel  som  det  væsentligste  Organ  for  Fordøjelsen 
af  Æggehvidestofferne  og  Maven  derimod  kun  som  det  for* 
beredende  Organ. 

Denne  vidtstrokte  Betydning  for  Fordøjelsen  betinger 
en  Række  Indikationer  for  Brugen  af  Pankreas  som  diæte- 
tist  Middel.  Den  kan  som  saadan  finde  Anvendelse  i  alle 
Tilfælde  af  atonisk  Dyspepsi  o:  i  alle  de  Tilfælde,  i  hvilke 
Fordøjelsen  er  hindret  ved  en  kvantitativ  Forandring  af  For- 
døjelsessafterne ,  og  Ernæringen  som  en  Følge  heraf  Ilder. 
Dog  maa  herfra  undtages  de  Tilfælde,  i  hvilke  der  findes 
en  Katarr  af  større  (Jdbredning;  Pankreas  vilde  vel  ogsaa 
ber  kunne  udfolde  sin  fordøjende  Virksomhed,  men  paa 
Grund  af  Blodoverfyldningen  i  Slimhioden  er  Resorptionen, 
selv  af  de  fordøjede  Fødemidler,  hindret. 

Blandt  de  forskjellige  Former  af  Dyspepsi  skal  først 
nævnes  den,  der  karakteriseres  ved  en  abnorm  Syredannelse 
i  Maven  (Dyspepsia  acida).  Det  er  væsentligst  Kulsyre, 
Mælkesyre,  Smørsyre  og  Eddikesyre,  som  Maven  i  saadanne 
Tilfælde  indeholder.  Maven  bliver  udvidet.  Maveregionen  er 
derfor  opdreven  og  noget  øm,  og  Patienten  lider  af  sure 
Opstød,  Brænden  4  Halsen,  Kvalme  og  Appetitløshed,  Tungen 
er  for  det  meste  belagt,  og  Spyttet  er  sejgt.  De  er  en 
sygelig  Forandring  i  Mavesaftens  Sammensætning  ogtSekre- 
tionens  Rigelighed,  som  gjør,  at  Fødemidlerne  undergaa 
denne  sure  Gjonring  i  Stedet  for  som  normalt  at  omdannes 
•til  Peptoner,  Dextrin  og  Sukker.  Tilfører  man  ander  saa- 
danne Forhold  Pankreas  i  en  hensigtsmæssig  Form,  regu- 
leres derved  Fordøjelsen,  og  den  abnorme  Dekomposition 
hæves. 

I  andre  Tilfælde  af  Dyspepsi  mangle  disse  Tegn  paa  en  sur 
Gjæring  i  Maven ;  Pt.  lider  dog  af  Flatulens,  klager  over  Trykken 
og  Spænden  i  Underlivet,  af  og  til  optræde  kolikagtige  Smerter 
og  stærke  Udtømmelser  af  Luft,  indeholdende  Svovlbrinte  i 
rigelig  Mængde.   Afføringen'  er  uregelmæssig,  hyppigst  Diarré, 
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Exkrementerne  reagere  surt,  lugte  stygt  og  indeholde  en 
stor  Mængde  ufordøjede  Føderester,  selv  om  de  optagne 
Fødemidler  ikke  ere  i  særlig  Grad  vanskeligt  fordøjelige ;  Åppe- 
titen  tager  af,  og  Ernæringen  lider.  Denne  Form  af  Dys- 
pepsi  skyldes  ikke  nogen  sygelig  Tilstand  af  Maven,  det  er 
væsentligst  den  øvre  Del  af  Tyndtarmen ,  der  er  angrebet, 
og  den  abnorme  Sekretion  af  de  Fordøjelses vædsker,  som 
stamme  fra  denne  Del  af  Tarmkanalen,  betinger  Udviklingen 
af  en  sur  Gjæring  i  de  delvis  fordøjede  Fødemidler.  Ogsaa 
her  ville  Pankreaspræparaterne  kunne  gjøre  Nytte  ved  at 
erstatte  de  manglende  Fordøjelsesvædsker  og  derved  gjøre 
Fordøjelsen  fuldstændig,  og  dette  gjælder  ogsaa,  selv  om 
Fordøjelsesforstyrrelsen  har  fremkaldt  en  katarralsk  Lidelse 
af  Slimhinden,  da  dennes  Aarsag  jo  netop  hæves  ved  Pan- 
kreaspræparatets  Virkning;  dog  gjør  man  i  saadanne  Til- 
fælde bedst  i  at  udtømme  Tarmen  ved  Hjælp  af  et  let  Affø- 
ringsmiddel, før  man  anvender  det. 

Der  gives  imidlertid  ogsaa  andre  Tilfælde  af  katarralske 
Lidelser,  hvor  Pankreaspræparaterne  trods,  den  ovenfor 
givne  Regel  ere  paa  deres  Plads.  Ved  en  akut  Eatarr  kunne 
nemlig  Kjertelmundingerne  blive  tilstoppede,  og  ved  en  kro- 
nisk Eatarr  kan  det  hele  Kjertelapparat  lide  saa  meget,  at 
de  udskilte  Safter  ikke  ere  i  Stand  til  at  vedligeholde  en 
normal  Fordøjelse.  At  Pankreaspræparaterne  her  kunne  være 
indicerede  er  indlysende.  Det  samme  Middel  vil  ogsaa  finde 
Anvendelse  ved  Rhachitis,  Arthritis,  Scropbulosis,  hvis  Ud- 
vikling og  forskjelligartede  Forløb  ofte  staar  i  Forhold  til 
Fordøjelsesforstyrrelser. 

fin  tredje  Form  af  Dyspepsi  karakteriseres  ikke  ved 
fremtrædende  katarralske  Symptomer,  Pt.  har  god  Appetit, 
men  han  trives  ikke,  lidt  efter  lidt  magrer  han  af,  og  der 
udvikler  sig  en  udtalt  Kakexi,  der  tilsidst  uden  tiltrædende 
Komplikationer  kan  føre  til  Døden.  Undersøger  man  i  saa- 
danne Tilfælde  Exkrementerne ,  finder  man  dem  graalige, 
ildelugtende  og  indeholdende  en  Mængde  ufordøjede  Føde- 
rester.  Sektionen  giver  ingen  Oplysning  med  Hensyn  til 
denne  ejendommelige  Sygdoms  Natur  og  Væsen,  men  rime- 
ligst er  det,  at  den  staar  i  Forhold  til  en  ufuldstændig  For- 
døjelse, og  Pankreaspræparaterne  ville  derfor  ogsaa  her  være 
det  bedste  Middel  til  at  hæve  den  dybt  indgribende  Ernærings- 
forstyrrelse. 

Dette  Middel  vil  ogsaa  være  nyttigt  ved  forskjellige 
universelle,  konstitutionelle  Emæringsforstyrrelser,  karakte- 
riserede ved  en  sygelig  Forandring  af  Blodets  Sammensæt- 
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Ding  baade  i  kvalitativ  og  kvantitativ  Heoseende.  Dels  give 
nemlig  disse  Sygdomme  Anledning  til  Udviklingen  af  sekun- 
dære Lidelser  af  Fordøjelsesredskaberne ,  dels  betinger  Blo- 
dets sygelige  Sammensætning  en  matigelfUld  Afsondring,  saa 
at  Pordøjelsesvædskerne  afsondres  baade  i  ringere  Mængde 
og  med  svagere  fordøjende  Evner  end  under  normale  For- 
hold, hvoraf  ogsaa  forskjelligartede  Fordøjelsesforstyrrelser 
kunne  være  Følgen.  Under  saadanne  Forhold  ville  Pankreas- 
præparaterne  ved  at  regulere  Fordøjelsen  kunne  tjene  til  at 
ophjælpe  Ernæringen,  og  saaledes  bidrage  til  at  bringe  Syg- 
dommen til  en  god  Afslutning,  hvor  dette  af  andre  Grande 
er  muligt,  eller  i  modsat  Fald  bidrage  til  at  holde  Kræfterne 
ved  lige  og  forsinke  den  fremad  skridende  Sygdoms  Indvirkning 
paa  Ernæringslivet  i  det  Bele. 

Blandt  disse  Sygdomme  maa  først  nævnes  Anæmien  og 
Klorosen,  hvor  man  ofte  vil  kunne  have  fortrinlig  Nytte  af 
disse  Præparater;  ringere  er  naturligvis  Virkningen  ved 
Levkæmien  og  don  perniciøse  Anæmi,  fordi  disse  Sygdomme 
i  Følge  deres  Natur  ere  stadigt  fremad  skridende,  men  megen 
Gavn  vil  Midlet  dog  ogsaa  her  kunne  gjøre  i  de  fleste  Til- 
fælde i  palliativ  Henseende.  Som  bekjendt  spiller  Ernærings- 
svækkelsen  en  væsentlig  Rolle  med  Bensyn  til  Udviklingen 
af  Skrofulosen  og  Tuberkulosen;  idet  nemlig  Modstands- 
kraften mod  ydre  Paavirkninger  svækkes,  Indtræder  der  en 
Tilbøjelighed  til  Betændelse,  Betændelsesprodukterne  opsuges 
kun  med  Vanskelighed,  de  undergaa  ofte  den  osteagtige 
Omdannelse,  og  de  osteagtige  Masser  give  ved  deres  Op- 
tagelse i  Blodstrømmen  Anledning  til  Udviklingen  af  den 
tuberkuløse  Infektion.  At  de  skrofuløse  Lidelser  hos  Børn 
ikke  saa  hyppigt,  som  man  skulde  vente,  have  denne  Følge, 
skyldes  deres  livlige  Kredsløb,  idet  den  rigelige  Tilførsel  af 
Emærinffsmateriale  vedligeholder  Sekretionen  og  holder  de 
yderste  Lymfebaner  aabne  og  derved  muliggjør  en  fuldstændig 
Fordeling  af  de  skrofuløse  Betændelser.  Det  er  derfor  en 
vigtig  Indikation  i  alle  Tilfælde,  ogsaa  hos  ældre  Individer 
al  styrke  Blodomløbets  Kraft  og  derved  begunstige  enten 
Resorptionen  eller  Organisationen  eller  endelig  muligvis 
Abscesdannelse  af  Betændelsesprodukterne  og  derved  gjøre 
dem  uskadelige  for  Organismen,  førend  den  osteagtige  Om- 
dannelse finder  Sted.  Opnaaelsen  af  dette  Formaal  vanske- 
liggjøres  imidlertid  i  væsentlig  Grad  derved,  at  den  sygelige 
Forandring  af  Blodet  betinger  en  mangelfuld  Afsondring  af 
Fordøjelsesvædsker,  hvorved  en  rigelig  Tilførsel  af  Nærings- 
stoffer til  Blodet  hindres.     Det  vil  derfor  være  indlysende, 
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at  vi  ogsaa  ber  møde  en  Indikation  for  Pankreaspræparaterne, 
der  ved  at  bedre  Fordøjelseo  ville  bidrage  til  at  ophjælpe 
Ernæringen,  styrke  Blodomløbet  og  formindslce  Modtagelig- 
beden for  ydre  Paavirkninger.  Ogsaa  ved  den  udviklede 
FtisiB  vil  Midlet  kunne  gjøre  Gavn,  idet  en  Bedring  af  Er- 
næringen altid  modvirker  Sygdommens  Fremadskriden. 

Det  er  altsaa  en  stor  Mængde  sygelige  Tilstande,  ved 
hvilke  Pankreas  vil  være  indiceret,  men  derved  udelukkes 
ingenlunde  Anvendelsen  af  de  andre  Behandlingsroaader, 
som  have  været  anbefalede  mod  saadanne  Tilfælde,  saasom 
Luftkure,  diætetiske  Kure,  Jærnpræparater,  bitre  Midler, 
Pepsinpræparater  o.  s.  v.  Det  maa  imidlertid  ikke  glemmes, 
at  naar  Fordøjelsen  er  slet,  taales  mange  Lægemidler,  og 
da  navnlig  Jærnpræparaterne,  kun  daarligt;  Pepsinpræpa- 
raterne  virke  kun  ved  Mavefordøjelsen,  saa  snart  Føde- 
midlerne ere  komne  ned  i  Tarmen,  og  Reaktionen  ved  Til- 
blandingen  af  Galde  og  Tarmsaft  er  bleven  alkalisk,  ophører 
deres  Virksomhed,  og  endelig  er  deres  Betydning  indskrænket 
derved,  at  de  kun  ere  virksomme  ved  Æggehvidestoffernes 
Fordøjelse.  Pankreaspræparaterne  derimod  bidrage  baade  til 
Æggehvidestoffernes,  Fedtets  og  Kulhydraternes  Fordøjelse, 
de  udfolde  deres  Virksomhed  ved  en  hvilkensomhelst  Reak- 
tion og  paavirke  Fødemidlerne  under  hele  den  lange  Pas- 
sage gjennem  Tarmkanalen.  Det  er  deraf  forslaaeligt,  at 
de  ved  svækket  Fordøjelse  ere  det  bedste  Middel  til  at  er- 
statte alle  de  forskjellige  Fordøjelsesvædsker  og  ved  at  be- 
fordre Optagelsen  af  Næringsstoffer  i  Blodet  at  bringe  Er- 
næringen paa  Fode  igjen. 

Som  Lægemiddel  har  man  anvendt  PanlLreaspræparateme 
paa  to  Maader,  idet  de  enten  spises  som  Tilsætning  til  for- 
skjellige Fødemidler  eller  indbringes  i  Endetarmen  i  Kly- 
sterer. Disse  Pankreasklysterer  ere  navnlig  anbefalede  af 
Leube;  man  tilsigter  derved  at  bevirke  Optagelsen  af  Næ- 
ringsstoffer gjennem  Endetarmens  Slimhinde  i  Tilfælde,  hvor 
Fødemidlernes  Passage  er  hindret  paa  et  højere  liggende 
Sted  af  Fordøjelseskanalen.  Anvendelsen  af  dem  vaoske- 
liggjeres  imidlertid  ofte  dels  derved,  at  de  ere  Patienterne 
højst  ubehagelige,  og  dels  derved,  at  Tilberedningen  af  Injek- 
tionsmassen  kræver  en  Omhyggelighed  og  Punktlighed,  som 
ikke  altid  lader  sig  gjennemføre  i  Privatpraxis,  da  man  ellers 
let  fremkalder  en  katarralsk  Affektion  af  Endetarmens  Slim- 
hinde, der  ikke  er  vant  til  en  saa  stærk  Irritation;  endelig 
maa  det  ikke  glemmes,  at  det  i  ethvert  Fald  kun  er  for- 
holdsvis  smaa  Mængder   af  Næringsstoffer,    man   paa   den 
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Maade  skaffer  over  i  Blodet,  dels  fordi  BygniDgen  tf  Ende- 
tarmens Slimhinde  ilike  er  gunstig  for  Opsugningen,  og  dels 
fordi  dens  Udstrækning  er  saa  ringe  i  Forhold  til  hele  den 
opsugende  Del  af  Fordøjelseskanalen.  Selv  om  man  derfor 
anerkjender  Pankreasklysterernes  Betydning  for  enkelte  Til* 
fældes  Vedkommende,  ville  Pankreaspræparaterne  dog  finde 
deres  væsentligste  Anvendelse  som  Tilsætning  til  andre  Føde* 
midler,  der  Indtages  paa  sædvanlig  Maade  gjeanem  Munden. 
Der  maa  imidlertid  herved  følges  visse  Regler,  som  i  deres 
Hovedtræk  ere  foreskrevne  ved  de  fysiologiske  Undersøgelser. 
Præparaterne  skulle  være  i  Besiddelse  af  Evnen  til  at  for- 
deje baade  Æggehvidestoffer,  Fedt  og  Stivelse,  deres  Virk« 
somhed  maa  ikke  være  forringet  ved  den  forudgaaende  Til- 
beredelse og  maa  ikke  tabe  sig  ved  Pepsinets  Indvirkning  i 
Maven,  og  endelig  maa  de  anvendes  i  en  Form,  som  i  det 
mindste  nogenlunde  tiltaler  Patientens  Smag. 

Dei  Simpleste  og  Hensigtsmæssigste  vilde  være  at  an- 
vende det  Slof  i  Pankreassaften ,  som  har  Betydning  for 
Fordøjelsen,  og  som  KQhne  først  har  fremstillet  i  større 
Mængde  som  et  isoleret  Ferment.  Kahne*s  Undersøgelser 
have  imidlertid  vist,  at  det  knn  paavirker  Æggehvidestofferne 
men  derimod  Ikke  Fedtet  og  Stivelsen,  og  at  det  endvidere 
taber  sin  Virksomhed  under  Indvirkningen  af  Pepsinet  i 
Maven.  Det  engelske  Præparat,  som  bærer  Navn  af  Pan- 
kreatin  (Savory  &Moor  i  London),  er  pulverformigt  og  let 
at  Indtage;  Forf.  har  fundet  det  virksomt  baade  lige  over 
for  Æggehvidestoffer,  Fedt  og  Stivelse,  men  dets  fordøjende 
Evner  svækkes  i  høj  Grad  af  Pepsinet,  og  da  det  tilmed  er 
meget  dyrt,  finder  det  kun  en  begrænset  Anvendelse.  Der- 
imod er  Anvendelsen  af  selve  Kjertelmassen ,  taget  af  slag- 
tede Dyr,  ubetinget  at  foretrække;  den  viser  sig  virksom 
baade  lige  over  for  Æggehvidestofferne,  Fedtet  og  Stivelsen 
og  taaler  godt  Mavesaftens  Indvirkning.  Dette  gjælder  baade 
om  den  friske  Rjertelmasse ,  og  naar  den  er  opbevaret  i 
Kulde  eller  i  Kogsalt;  derimod  maa  man  ikke  opbevare  den 
i  Syre  (Eddike  o.  desl.),  da  derved  Fermentet  bliver  udskilt 
og  taber  sin  Modstandskraft  mod  Mavesaftens  Indvirkning. 
Den  friske  eller  opbevarede  Kjertel  kan  anvendes  paa  for- 
skjellig  Maade.  Man  kan,  som  det  nedenfor  nærmere  skal 
beskrives,  omdanne  den  til  en  grødet  Masse,  hvoraf  smaa 
Portioner  indtages  indhyllet  i  Oblat.  Denne  Anvendelses- 
maade  lider  imidlertid  af  den  Mangel,  at  mange  Patienter 
slet  ikke  kunne  synke  saadanne  Klumper  hele,  de  tygge 
dem,  og  Kjertelmassens  stygge  Smag  og  Lugt  gjør  sig  stærkt 
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gjældende,  ofte  endog  i  den  Grad,  at  Pt  vægrer  sig  ved  at 
fortsætte  Brugen  deraf;  det  Samme  kan  ogsaa  blive  Til- 
fældet, naar  den  grødede  Masse  er  saa  tynd,  at  Oblaten  op- 
løses, en  Ulempe,  der  dog  kan  afhjælpes  ved  at  tilsætte  om- 
trent den  halve  Mængde  Kjødextrakt.  Forf.  foretrækker  derfor 
ubetinget  at  anvende  Pankreas  som  Tilsætning  til  forskjelllge 
mer  eller  mindre  sammensalte  Retter.  Der  er  imidlertid 
herved  to  vigtige  Regler  at  iagttage.  For  det  Første  maa 
KJertelmassen  aldrig  udsættes  for  en  Temperatur,  der  over- 
skrider 45^  C,  da  dens  fordøjende  Evner  ellers  tilintet- 
gjøres;  man  gjør  derfor  bedst  i  at  blande  den  i  raa  Til- 
stand i  Fødemidlerne;  for  det  Andet  maa  de  Retter^  til 
hvilke  den  sættes,  have  en  saa  stærk  Smag,  at  Kjertlenø 
for  mange  Mennesker  højst  ubehagelige  Smag  af  raat  Kjød 
ikke  bliver  fremtrædende. 

Pankreas  af  Svin,  Faar  og  Hornkvæg  egner  sig  bedst 
til  Brug  som  Lægemiddel.  Tilberedningen  sker  paa  følgende 
Maade.  Den  omgivende  Binde  trækkes  af  Rjertlen,  denne 
aftørres  omhyggeligt,  og  derpaa  fjærnes  alt  Fedtet,  hvilket 
navnlig  ved  Svinepankreas  kan  være  vanskeligt  nok,  da  hos 
disse  Dyr  det  egentlige  Kjertelvæv  ligger  indlejret  som  en 
kjødiiguende  Masse  nied  en  mat  rødlig  Farve  i  et  meget 
rigeligt  Fedtvi&v.  Kjertelmassen  skrabes  derpaa  ud  med  en 
stump  Kniv  eller  knuses  i  en  Kjødmasklne  til  en  grødet 
Masse,  som  derpaa  trækkes  igjennem  en  Si,  af  hvis  nedre 
Flade  den  skrabes  af  med  en  Kniv  eller  en  Ske.  Den  saa« 
ledes  vundne  fine,  grødede  Masse  kan  nu  i  frisk  Tilstand 
blandes  med  forskjelllge  Retter  og  nydes  strax;  den  kan 
imidlertid  ogsaa,  hvis  det  er  nødvendigt,  opbevares  i  nogen 
Tid,  naar  den  blandet  med  lidt  Kogsalt  eller  med  Kjødextrakt 
(omtrent  Vs)  fyldes  paa  Glas  eller  Krukker,  der  lukkes  saa 
lufttæt  som  muligt  og  hensættes  paa  et  tørt  og  køligt  Sted, 
om  Sommeren  helst  i  et  Isskab.  Ud  over  en  Uge  lykkes 
det  dog  kun  vanskeligt  at  hindre  Massen  fra  at  gaa  i  Por- 
raadnelse. 

Vil  man  bruge  Pankreas  frisk,  kan  man  ogsaa  anvende 
et  vandigt  Udtræk  af  den;  dette  er  vel  ikke  fuldt  saa  virk* 
somt  som  selve  Kjertelmassen,  men  kan  dog  være  at  fore- 
trække i  nogle  Tilfælde,  navnlig  naar  man  benytter  Pankreas 
af  Hornkvæg,  der  har  et  mindre  appetitligt  Udseende.  Til- 
beredningen sker  paa  følgende  Maade.  Den  omgivende  Binde 
trækkes  af  Kjertlen,  denne  befris  for  Fedt,  skrabes  eller 
knuses,  overhældes  med  1  Pægl  koldt  eller  lunkent  Vand 
(ikke  over  80''  C),  endelig  tilsættes  lidt  Kogsalt,  og  man 
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lader  Massen  staa  hen  saaledes  i  5  å  6  Timer.  Den  oven- 
staaende  Vædske  sis  fra  de  fatte  Dele,  den  er  nklar,  ligner 
Kjødvand  og  ligner  i  Smagen  en  koldt  tilberedt  Liebig's 
Ejødsuppe.  Til  Opbevaring  egner  dette  vandige  Udtræk  sig 
ikke,  fordi  Fermentet  efter  kort  Tids  Forlob  udskilles,  selv 
naar  der  er  tilsat  Kogsalt. 

De  paa  de  beskrevne  Maader  vundne  Pankreaspræ- 
parater  blandes  med  forskjellige  Retter  og  nydes  saaledes. 
Det  maa  herved  først  og  fremmest  ikke  glemmes,  at  de 
hertil  anvendte  Retter  ikke  maa  have  en  højere  Temperatur 
end  45°;  et  nemt  Middel  til  at  forvisse  sig  om,  at  Varme- 
graden ikke  overskrider  denne  Grænse,  er  at  prøve,  om  de 
ere  afkjølede  saa  meget,  at  de  ikke  længere  fremkalde  nogen 
brændende  Fornemmelse  i  Munden.  Det  er  ikke  tilstræk- 
keligt, at  man  tilsætter  Pankreaspræparatet  til  Suppen;  thi 
de  flydende  Fødemidler  passere  som  bekjendt  forholdsvis 
hurtigt  Maven,  og  de  efterfølgende  faste  Fødemidler,  som 
nydes  paa  et  senere  Stadium  af  Maaliidet,  vilde  saaledes  kun 
i  ringere  Grad  komme  under  Paavirkning  af  Pankreassaften. 
Det  er  derfor  vigtigst  at  tilsætte  Pankreaspræparatet  til  flere 
af  de  forskjellige  Retter,  som  nydes  i  ét  Maaltid. 

Blandt  de  forskjellige  Supper  skal  man  til  Blandingen 
med  Pankreas  ikke  vælge  de  klare  men  hellere  de  mere 
sammensatte,  uklare,  der  bedre  ere  i  Stand  til  at  dække 
Præparatets  uappetitlige  Udseende  og  Smag.  Som  Tilsætning 
til  saadanne  Supper  bruges  Salt,  Muskatnød,  Silleri,  Per- 
sille, Kaal  og  andre  Grøntsager  samt  alle  forskjellige  Slags 
Mel  og  Gryn  o.  s.  v.  Bruger  man  opbevarede  Præparater, 
skal  man  vogte  sig  for  at  sætte  for  meget  Salt  til  Suppen, 
da  Præparatet  allerede  indeholder  en  Del  deraf.  Et  godt 
Middel  til  at  forbedre  Smagen  er  ogsaa  at  tilsætte  en  svag 
Syre,  Citronsaft,  syrlig  Vin  eller  maaske  helst  lidt  sur  Fløde; 
man  kan  ogsaa  bruge  et  Par  Draaber  god  Vineddike.  Dette 
har  tilmed  den  Fordel,  naar  man  bruger  de  opbevarede 
Præparater,  hvis  rigelige  Kogsaltmængde  hindrer  Udskillelsen 
af  Fermentet,  at  denne  Proces  lettes  ved  Syrens  Indvirkning, 
uden  at  man  dog  paa  Grund  af  den  korte  Tid,  der  hengaar 
mellem  Tilberedelsen  og  Nydelsen  af  Blandingen,  behøver 
at  frygte  for  en  altfor  hurtig  Udskillelse  af  Fermentet,  saa 
at  dette  ved  Indvirkningen  af  Pepsinet  i  Maven  skulde  blive 
hindret  fra  at  udfolde  sin  Virksomhed.  Ved  Tilberedningen 
skal  man  sørge  for,  at  Præparatet  ikke  kommer  til  at 
ligge  som  Klumper  i  Suppen;  man  gjør  derfor  bedst  i  at 
udrøre   det  med   en   mindre  Mængde   Suppe   til   en  Slags 
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Emulsion  og  derefter  blaDde  deooe  i«  Det  følger  af  sig 
selv,  at  mao  ved  TilberedningeQ  af  Suppea  skal  tage  om- 
hyggeligt HensyD  til  de  deri  indeholdte  Stoflfers  Nærings- 
værdi og  Letfordøjelighed. 

Ved  de  øvrige  Retter  er  det  hovedsagelig  Saucerne, 
som  man  benytter  til  Blandingen  med  Pankreas.  Man  kan 
dertil  benytte  de  fleste  af  de  Saucer,  som  i  Almindelighed 
bruges  i  Husholdningerne,  naar  man  kun  ved  Tilberedningen 
overholder  de  tidligere  nævnte  Regier.  Af  Krydderier  skal 
man  anvende  saa  meget,  at  en  passende  Smag  opnaaa, 
men  paa  den  anden  Side  heiler  Ikke  saa  meget,  at  man 
derved  fremkalder  en  stærkere  Irritation  af  Mavens  Slim- 
hinde. Navnlig  med  Peber  skal  man  være  forsigtig  og  helal 
anvende  hel  Peber,  dels  fordi  man  er  mest  sikker  paa  at 
faa  den  uforfalsket,  og  dels  fordi  den  lettest  kan  Qærnes 
igjen,  naar  den  har  givet  Maden  nogen  Smag;  spansk  Peber 
maa  man  i  et  hvert  Fald  Ikke  bruge.  Ogsaa  ved  Valget  af 
Eddike  skal  man  være  meget  forsigtig  og  i  Nødsfald  erstatte 
den  med  Citronsaft  eller  syrlig  Vin. 

Af  Vinene  skal  man  vælge  de  lettere,  efterdi  de  stær- 
kere og  de,  der  have  en  mere  fremtrædende  tBuketi«,  paa 
Grund  af  den  større  Mængde  Alkohol  og  Æter,  de  inde- 
holde, formindske  eller  endog  fuldstændig  ophæve  Pankreas- 
præparaternes  fordøjende  Evne. 


Sta&tiak  Oferaigt 
OYW  Bpidefliienie  af  Trikfaiøse  i  Hoageriget  SadisM. 

Efter  H.  Reinhard  (Arch.  der  HeUk.   H.  3.    1877.   S.  241. 


Siden  Aaret  1860,  da  Prof.  Z enker  offentligg)orde  sin  første, 
bekjendte  Meddelelse  om  Trikinsygdommen  hos  Mennesket, 
har  Opmærksomheden  været  særlig  henvendt  paa  denne  Syg- 
dom. Embedslægerne  have  indsamlet  et  saa  omhyggeligt 
Materiale  som  muligt  over  denne  Infektionssygdoms  Fore«* 
komst  i  Sachsen,  der  selvfølgelig  dog  lider  af  den  sædvan« 
lige  Mangel,  at  adskillige  Tilfælde  ikke  ere  blevne  noterede, 
dels  fordi  Diagnosen  ikke  er  blevet  stillet,  og  dels  fordi  de 
have  været  saa  lette,  at  de  slet  ikke  have  krævet  Læge« 
hjælp. 
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I  Løbet  af  de  16  Aar  fra  1860  til  1875  er  der  i  det 
Bele  forekommet  39  Epidemier  af  Trikinose  i  Kongeriget 
Sachsen,  og  disse  have  omfattet  1267  Sygdomstiifslde  (et 
Tal,  der  dog,  som  sagt,  maa  anses  for  altfor  lavt).  Kun  19 
af  disse  havde  Døden  til  Følge,  saa  at  Dødelighedsprocenten 
kun  bliver  1,6.  Hyppigst  fandt  Infektionen  Sted  gjennero 
forskjellige  Slags  Pølser  (Knackworst,  Bratwurst),  i  hvilke 
Kjødet  underkastes  en  altfor  kortvarig  Røgning  og  Stegning 
til  at  Parasiterne  derved  kunne  blive  dræbte,  sjældnere  der- 
imod ved  Nydelsen  af  raat  Kjed,  Skinke  o.  s.  v.  Det  var 
især  i  de  større  Byer,  at  man  iagttog  gjentagen  Optræden 
af  Epidemierne;  dette  Faktum  kan  ikke  bidrøre  derfra,  at  de 
paa  Stedet  opfedte  Svin  skulde  være  særlig  udsatte  for  In- 
fektionen, efterdi  det  langt  overvejende  Antal  af  de  der  slag- 
tede Svin  tilføres  fra  Landet,  men  simpelt  hen  fordi  Kjødet 
der  nydes  i  en  mere  frisk,  mindre  tilberedt  Tilstand,  medens 
paa  Landet  den  største  ilel  af  Kjødet  af  de  der  slagtede 
Svin  underkastes  forskjellige  indgribende  Behandlinger  for 
at  konservere  det  til  Husets  Brug,  ved  hvilke  Processer 
Parasiterne  tilintetgjøres. 

Karakteristisk  er  det  forholdsvis  ringe  Antal  af  Angrebne 
under  de  enkelte  Epidemier.  Medens  man  antager,  at 
c.  200—300  Personer  komine  til  at  spise  af  Kjødet  af  et 
Svin,  der  slagtes  til  Salg,  var  Antallet  af  Sygdomstilfældene 
i  over  Halvdelen  af  Epidemierne  ikke  over  12,  i  adskillige 
langt  mindre;  kun  hvor  det  kunde  bevises,  at  den  største 
Del  af  Kjødet  var  nydt  i  en  mindre  vel  tilberedt  Tiisland 
(som  Pølser  o.  I.),  var  Antallet  større,  indtil  209.  Det  ligger 
derfor  nær  at  antage,  at  mange  trikinbefængte  Svin  ere 
blevne  spiste  uden  at  fremkalde  Sygdom,  og  dette  bliver  saa 
meget  mere  sandsynligt,  naar  man  sammenligner  Antallet  af 
de  slagtede  Svin  med  Antallet  af  Epidemierne.  I  Løbet  af 
de  16  Aar  er  der  i  Sachsen  slagtet  6,959,964  Svin;  antog 
man  nu,  at  ethvert  trikinbefængt  Svin  gav  Anledning  til  Tri- 
kinese  blandt  Mennesker,  vilde  der  altsaa  (Epidemiernes 
Antal  39)  kun  være  1  trikinbefængt  blandt  180000  slagtede 
Svin.  Af  de  paa  forskjellige  Steder  foretagne  nøjagtige 
Undersøgelser  af  de  slagtede  Svin  synes  det  imidlertid,  som 
om  man  kan  antage,  at  der  paa  7076  slagtede  Svin  gjen- 
nemsnitlig  kommer  1  trikin  befængt,  og  gaar  man  ud  fra 
denne  Forudsætning,  vilde  der  altsaa  blandt  de  7  Millioner 
Svin,  som  i  Løbet  af  de  16  Aar  ere  slagtede  i  Sachsen, 
være  983  trikinbefængte.  Da  kun  39  have  givet  Anledning 
til  Epidemier  af  Trikinose ,  maa  det  altsaa  antages ,  at  944 
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ere  blevne  spiste  uden  Skade,  med  andre  Ord,  at  af  100 
trikinbefængte  Svin,  have  kun  de  4  fremkaldt  Trikinsygdom 
blandt  Mennesker,  et  Forhold,  som  har  sin  store  Betydning 
fra  et  hygiejnisk  Standpunkt. 

Man  tager  næppe  fejl,  naar  man  antager,  at  der  til 
Grund  for  Fordringen  om  obligatorisk  Indførelse  af  den 
mikroskopiske  Undersøgelse  af  Svinekjødet  ligger  den  mer 
eller  mindre  bestemte  Forudsætning,  at  ethvert  trikinbefængt 
Svin  i  Reglen  ogsaa  fremkalder  Trikinose  blandt  Mennesker, 
og  at  Unddragelsen  af  ethvert  enkelt  befængt  Svin  fra  For- 
bruget frelser  et  vist  Antal  Mennesker  fra  Sygdom.  Det* er 
imidlertid  utvivlsomt,  at  denne  Antagelse,  i  det  mindste  for 
Kongeriget  Sach8en*s  Vedkommende,  er  langt  fra  at  være 
berettiget,  og  det  Samme  gjælder  efter  Forf/s  Mening  ogsaa 
om  de  fleste  andre  Lande.  Det  er  derfor  ogsaa  let  for- 
klarligt, at  Forsvarerne  af  den  obligatoriske  Undersøgelse 
paa  Trikiner  i  Almindelighed  ikke  have  opnaaet  store  Re- 
sultater. 

Over  Halvdelen  af  Svinene  slagtes  i  Husholdningerne 
til  eget  Forbrug,  og  her  kan  der  ikke  vel  være  Tale  om 
nogen  obligatorisk  Undersøgelse.  Hvad  der  har  en  endnu 
større  Betydning,  er,  at  den  allerstørste  Del  af  de  i  Hus- 
holdningerne slagtede  Svin  falder  paa  de  mindre  Byer  og 
Landet.  I  Aaret  1866  blev  saaledes  i  Dresden  kun  1,6  pCt., 
i  de  mindre  Byer  og  Landsbyerne  derimod  61  pCt.  slagtede 
i  Husholdningerne.  Dertil  kommer,  at  iblandt  de  omtalte 
39  Epidemier  var  der  kun  5,  som  havde  deres  Oprindelse 
fra  Svin,  slagtede  i  Husholdninger,  og  af  disse  5  Epidemier 
optraadte  nogle  ogsaa  i  større  Byer.  Det  er  derfor  ind- 
lysende, at  en  obligatorisk  Undersøgelse  paa  Trikiner  ikke 
blot  vilde  være  en  højst  generende  og  kostbar  Forholds- 
regel for  dem,  der  lade  slagte  i  Hjemmet  til  eget  Forbrug, 
men  de  dermed  forbundne  Ulemper  vilde  ogsaa  staa  i  et 
stærk\  Misforhold  til  Størrelsen  af  den  Fare,  der  skulde  af- 
værges. Selvfølgelig  vil  det  altid  være  ønskeligt,  at  de,  som 
ønske  at  faa  deres  Svin  ^undersøgte  mikroskopisk,  kunne 
have  Adgang  dertil,  men  i  Reglen  vil  dette  vel  ogsaa  være 
let  at  opnaa. 

Men  selv  hvad  de  Svin  angaar,  der  af  Slagterne  slagtes 
til  Salg,  kan  det  ikke  lægges  Avtoriteterne  særlig  til  Last, 
naar  de  tage  i  Betænkning  at  gjøre  Undersøgelsen  paa  Tri- 
kiner obligatorisk.  Skal  en  saadan  Undersøgelse  nemlig  ud- 
føres nøjagtigt,  er  Kontrollen  forbundet  med  store  Vanske- 
ligheder.    Kontrollen   maatte   da   udstrækkes   ikke   blot   til 
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Slagteroe  men  ogsaa  til  Dndersøgerne,  og  dette  kunde  ikke 
ske  paa  anden  Maade  end  ved,  at  disse  bleve  forpligtede  til 
at  opbevare  de  Dele  af  Svinet,  af  hvilke  de  havde  taget  Præ- 
parater til  Undersøgelse,  en  længere  Tid  igjennem,  mindst 
1  Maaned,  i  Glas  med  Spiritus  eller  en  anden  konserverende 
Yædske  og  forsynede  med  nøjagtig  Paategniog.  Og  selv 
dette  vilde  ikke  være  tilstrækkeligt  til  at  forhindre  Fore- 
komsten af  Trikinose,  da  det  som  bekjendt  ikke  ses  saa 
sjældent,  at  der  fra  Tid  til  anden  forekommer  nye  Tilfælde 
af  Trikinose  paa  Steder,  hvor  Undersøgelsen  paa  Trikioer  er 
indført  obligatorisk,  og  tilmed  ere  Trikinerne  ogsaa  ofte 
meget  vanskelige  at  paavise  i  det  Kjød,  der  har  fremkaldt 
saadanne  Tilfælde,  saa  at  selv  Læger  med  stor  Øveise  og 
Færdighed  i  den  mikroskopiske  Undersøgelse  først  efter  et 
langvarigt  Arbejde  med  et  langt  større  Antal  Præparater, 
end  de  almindelige  Trikinundersøgere  benytte,  have  kunnet 
paavise  Parasiternes  Tilstedeværelse. 

løvrigt  synes  det  at  maatte  ligge  i  Slagternes  egen 
Interesse  at  lade  de  Svin,  de  slagte,  undersøge,  ikke  blot 
for  at  undgaa  Straf, .  men  ogsaa  for  at  vedligeholde  deres 
Anseelse  blandt  Publikum,  saa  at  det  vel  kan  ventes,  at  de 
selv  efterhaanden  ville  gjennemføre  denne  Forsigtigheds«* 
regel  efter  en  mere  udvidet  Maalestok.  I  Sachsen  have  de 
selv'  fordret  Indførelsen  af  den  obligatoriske  Undersøgelse 
uden  dog  at  have  opnaaet  Avto riteternes  Medvirken,  sand- 
synligvis fordi  disse  ikke  ønske  at  paatage  sig  Ansvaret  for 
de  Sygdomstilfælde,  der  maatte  forekomme  til  Trods  for  den 
forlangte  Foranstaltning.  Slagterne  ville  saaledes  væsentligst 
være  henviste  til  deres  egen  Bjælp,  og  det  vil  være  at  an- 
befale, at  Avtoriteterne  saa  meget  som  muligt  begunstige  en 
saadan  Undersøgelse  af  Svinekjødet  paa  Trikiner. 


Det  anerikanske  gyH»k#logiske  Sekkab. 

Meddelt  af  Dr.  med.  H.  J.  Garrigues  i  Nev- York. 


(Slottet.) 


2den  Dag. 

Engelmaoo  (St.  Louis),  der  for  Dogle  Aar  siden  i  Forening  med 
Kundrat  1  Wien  offentliggjorde  et  Arbejde  over  Uteri  Slimhinde,  og 
som  i  Fjor  erter  Afstemning  var  bleven  opfordret  Ul  at  fortsætte  sine 
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ailkroskoplske  Stadier  over  d«tto  Æmne,  hekUgede,  at  han  ej  bavde  haft 
tilstrækkeUgt  Materiale.  Hao  er  enig  med  Leopold  i  ModsstDing  til 
Williams  i,  at  ilike  hele  Slimhinden  afstødes  ved  Menstruationen.  Ganske 
vist  forelLomme  saadanne  Tilfælde;  men  han  tror,  at  det  er  patologisk. 
Lusk  (New-Yorl()  anbefaler  Forsigtighed  med  at  anvende  Kloro- 
form under  Fødsler.  Han  er  ikke  Imod  dets  Anvendelse,  og  brager 
det  bestandig  selv,  og  hans  Advarsel  gjælder  snarere  Begyndere. 

1  ^.  Dyb  Anæstesi  svækleer  undertiden  eller  standser  Uterus  Virk- 
somhed. Hvis  man  altsaa  har  brugt  Kloroform  til  en  Tangforretning, 
bør  man  iki^e  forløse  Konen,  førend  hun  er  kommen  noget  til  Bevidsthed. 
Ligeledes  bør  man  ved  Vending  trælLke  Barnet  saa  langsomt  nd,  aom 
Hensyn  til  dets  Tarv  tilsteder. 

2  °.  Endog  i  smaa  Doser  lian  det  svække  Veerne  saa  meget,  at  det 
bilver  nødvendigt  at  give  Sekale  eller  bruge  Tang.  Han  tror,  at  de,  der 
bruge  Kloroform  ved  normale  Fødsler,  bmge  Tang  oftere  end  de  eUers 
vilde. 

a*'.  Man  har  paastaaet,  at  de  Fødende  vare  beskyttede  mod  Farerne 
ved  Kloroform;  men  det  er  en  Vildfarelse.  Han  selv  har  haft  to  Til- 
fælde, hvor  Patientens  Liv  kun  reddedes  med  Nød  og  næppe  ved  Hjælp 
af  kunstigt  Aandedræt  (Marshall  Halls  Metode).  Elliot  meddeler  et 
lignende  1  sin  Obstelric  Clinio  (Nev^-York  1876).  1  to  Tilfælde,  hvor 
Kloroform  blev  givet  for  Konvulsioner,  døde  Pt 

4^.  Kloroform  bør  ikke  gives  i  Efterbyrdsperioden.  Han  selv  havde 
mistet  en  Pt.,  hos  hvem  han  gav  det  for  at  løsne  Moderkagen.  Anæmien 
forøger  nemlig  betydelig  Faren  ved  Kloroform. 

5°.  Store  Doser  ere  sjældent  nødvendige  og  ere  farlige,  Ikke  blot 
i  Øjeblikket;  men  Faren  kan  indtræde  senere.  Sæt  f.  Ex.  der  kommer 
Blødning  efter  Fødslen,  vil  Konen  være  mindre  skikket  til  at  mod- 
staa  deu. 

Wilson  (Baltimore)  har  aldrig  set  Død  foraarsaget  ved  Kloroform  i 
sin  obstetriclske  Virksomhed  og  aldrig  Blødning  efter  Fødslen  efter 
Anæstesi.  Han  har  kan  brugt  Æter  4—5  Gange  i  sit  Liv,  medens  han 
bar  brugt  Kloroform  ved  2  å  3  Tusind  Fødsler.  I  den  Del  af  Landet, 
hvor  ban  boede,  havde  man  ikke  den  Fordom  mod  Kloroform  i  Sam- 
menligning med  Æter,  som  i  New- York*),  flan  har  kan  mistet  én  Pt, 
og  det  var  en  Mand  med  Hjærtehypertrofl.  Han  giver  altid  Kognak  fonid 
for  Anæstesering. 

Alb.  Smith  (Filadeifla)  bruger  i  Reglen  Æter.  Kun  hvor  man 
ønsker  hurtig  Virkning,  foretrækker  han  Kloroform  f.  Ex.  for  at  tømme 
Uterus  efter  Fødslen.  Dette  kan  udføres  med  én  Finger,  thi  denne  naar 
helt  op  til  Fundus,  naar  man  gjør  passaoda  Modtryk. 

Præsidenten,  Fordyce  Barkers  Aarstale  var  det  vanskeligt  at 
følge,  da  han  lider  at  en  Affektion  af  Stemmeorganerne,  som  gjør  det 
vanskeligt,  i  det  mindste  for  en  Udlænding,  at  forstaa  ham.  Efter  at  have 
lykønsket  Selskabet  til  det  hidtil  fuldbyrdede  Arbejde  og  paalagt  det  at 


*)  Her  er  det  et  Dogma,  at  ingen  dør  af  Æter,  og  i  en  Retssag  vilde 
det  være  til  Skade  for  Lægen,  hvis  Døden  var  indtraadt  under  Brag 
af  Kloroform.  Ikke  desto  mindre  er  der  1  de  to  Aar,  jeg  har  boet 
her,  forefaldet  tre  Dødsfald  som  Følge  af  Æter  i  den  nærmeste 
Omegn  (New- York,  Brooklyn,  Jersey  City),  hvor  mange  mon  der  saa 
ere  døde  i  Unionen  I  de  senere  Aar,  i  hvilke  man  har  brugt  dette 
Middel  ? 
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T»re  meget  forsigtigt  I  Valget  af  nye  Medlemmer  gik  han  over  til  at  tale 
am  den  medicloake  Behandling  paa  GynækologienB  Omraade,  der 
Uge  saa  vel  hurde  lægge  Bealag  paa  Selskabets  Opmærksomhed  som  den 
kirurgiske.  Han  aoforte,  at  han  Ted  at  undersøge,  hvor  mange  Slags 
Peasarler  der  ga?es,  havde  fundet,  at  *ikke  mindre  end  t02  Personer 
havde  søgt  Udødelighed  ad  denne  Vej  siden  1845«.  Emmets  Operation 
for  bristet  Cervli  var  fortræffelig,  mes  konde  ofte  andgaas  ved  at  be- 
handle den  ledsagende  Snbinvolotlon.  Mod  den  nyeste  Operation,  Bort- 
tageisen af  fonktiODsdygtige  Ovarier  vilde  han  anføre,  at  han  havde  aet 
et  Tilfælde,  hvor  aldeles  lignende  Lidelser  hævedes  ved  Bønoer.  Kande 
en  ren  psykisk  Paavirkning  have  et  saadant  Resnltat,  var  man  ogsaa  be- 
rettiget til  at  vente,  at  Lægemidler  vilde  formaa  at  faa  Bugt  med  Ondet. 

Van  de  Warker  (Syraeuse,  New- York).  Om  intrauterin  pes- 
sar ler.  Artiklen,  der  i  Forfatterens  fraværelse  oplæstes  af  Sekretæren, 
gik  ud  paa,  at  den  I  Pariser  Akademiet  1854  udtalte  Fordømmelse  gjaldt 
«n  enkelt  Mand  (Vallelz)  og  et  bestemt  Instrument  Det  vat  den 
første  Periode,  hvor  intraoterlnpessarlet  fæstedes  til  en  ydre  Støtte.  Nu 
have  vi  forbedrede  Instmmeoter.  Ban  har  behandlet  58  Tilfælde  paa 
denne  Maade,  og  kun  I  2  har  han  været  nødt  til  at  Qæme  det.  Defor- 
miteten fjærnes  Uge  saa  lidt  ved  denne  som  ved  andre  Metoder,  men 
Symptomerne  hæves. 

Chadwick  optraadte  som  Nr.  103  med  et  nyt  intrauterint  Pessa- 
rlnm.  Med  en  krammet  Staaltraad  Indfører  han  Enden  af  et  elastisk 
Kateter;  efter  at  have  trukket  Mandrlnen  ud,  skyder  han  en  tynd  bøjelig 
Stift  af  hærdet  Kavtschuk  ind;  den  har  i  den  bagerste  Ende  en  lille 
Plade,  der  hviler  mod  Vagioaa  bageste  Væg.  Ved  Betroflexlon  bruger  han 
samme  Apparat  med  en  lille  Selvkrog  fæstet  til  Pladen.  I  denne  Krog 
Indskydes  et  almindeligt  Melgs's  Staalfjederpessarium,  som  holder  Uterus 
i  Stilling.  Hvis  Ringen  giver  for  jstærkt  Sldetryk,  sætter  han  en  Ring 
dannet  af  Kavtsehukrør  paa  tværs  af  den.  De  almindelige  flade  Ringe 
due  Ikke,  da  de  skjære  sig  ind  i  Gollum. 

Peasley  er  1  Almindelighed  en  Modstander  af  intcaoterlne  Peasarler. 
De  øre  overflødige  ved  Retroversion  og  Retroflexlon.  Derimod  ere  de 
det  eneste  Middel  til  at  holde  Uteraa  i  dens  Stilling  ved  Antefleiten. 
Men  Spørgsmaaiet  er  det,  om  det  er  nødvendigt  at  gjøre  dette.  I  Al- 
mindelighed er  det  det  Ikke,  thi  Symptomerne  kunne  i  Reglen  hæves 
ved  simplere  Midler.  Men  der  gives  særegne  Tilfælde,  hvor  han  vilde 
brage  det  f.  Ex.  hos  en  sand  Kone,  som  har  været  gift  ti  Aar  uden  at 
faa  Børn,  og  som  ønsker  Afkom.  Ved  Dysmenorré  uden  Ømtaallghed  af 
det  indre  af  Uterus,  vilde  han  ogsaa  bruge  det,  hvis  andre  Midler  ikke 
førte  til  Maalet.  Hvor  der  har  været  Bughindebetændelse,  vilde  han  ikke 
bruge  det. 

Hvis  man  bruger  det,  bør  det  slet  Ikke  befasates  I  Vagina,  saaledes 
at  Uterus  frit  kan  bevæges  fortil  og  bagtil,  hvilket  er  fysiologisk  for  den. 
Efter  at  have  udbedt  sig  og  erholdt  Tilladelse  til  at  tale  om  Peasarler  i 
Almindelighed  foreviste  han  dem,  han  brugte.  Han  fordrede,  at  det 
skulde  være  saaledes  Indrettet,  at  det  Ikke  hindrede  Goilus,  og  at  Pt 
kunde  anlægge  det  selv.  Han  benytter  Ringe  af  tyndt  rundt  Fiskeben 
overtrukket  med  Kavtschuk.  Ved  Fremfald  af  Uterus  brager  han  en  rund 
Ring.  Ved  Retroflexlon  enten  eo  lignende,  aom  han  bøjer  sammen  og 
fører  med  den  ene  Ende  højt  op  i  Lseunar  posterior,  medens  den  anden 
naar  ned  til  Indgangen  af  Vagina,  eller  ogsaa  en  Ring  af  samme  Mate- 
riale formet  som  Smith's  Modifikation  af  Uodge*s  Pessarium  (o:  s-formlg 
kikket,  smallere  i  den  nedre  Ende).  Ved  Anteflexlon  bruger  han  samme' 
Ringe  baadformig  krummede,  med  en  finde  i  forreste  og  en  i  bageste  bei  af 
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SkedehyæWingeD.  Det  helbreder  ikke  Anteflexfoneo,  men  foraDdrer  en  spids 
Vinkel  til  ret,  en  ret  til  stamp.  Hao  har  ladet  et  saadant  Pessariam  ligge 
et  Aar. 

Efter  at  Auditoriet  denne  Dag  havde  haft  Lejlighed  at  høre  to  af  de 
nev-yorkske  gynækologiske  Lever,  optraadte  Thomas,  der  har  det  For- 
trin frem  for  de  andre  at  være  en  lige'saa  elegant  Taler  som  SkribeDt 
og  Operatør.  Van  de  Warker's  Afhandling  burde  ikke  gaa  ud  i  Ver- 
den uden  at  være  ledsaget  af  en  Protest  Thomas  forkaster  vel  ikke 
absolnt  intranterine  Pessarler.  Der  gives  Tilfælde,  som  ej  tilstede  nogen 
anden  Behandling;  men  Aarsagen  til,  at  der  bestandig  konstrueres  nye 
Instrumenter,  og  at  Metoden  fra  Tid  til  anden  opgives,  er,  at  der  er  en 
nøje  med  den  forbanden  Fare.  Faren  ved  en  Behandling  bør  staa 
i  Forhold  til  Faren  ved  den  Sygdom,  mod  hvilken  den  benyttes.  Naar 
af  Ovarlotomerede  25  pGt  dø,  er  det  et  godt  Resultat,  hvorimod  en 
Dødelighed  af  1  ja  Vs  pGt.  ved  Bøjningen  af  Livmoderen  er  forkastelig. 
Før  Valle  I X  havde  Velpeau  brugt  et  lignende  Instrument,  men  op- 
givet det  paa  Grund  af  Faren.  Peaslee  havde  anbefalet  det  for  15  Aar 
siden,  men  brugte  det  sjældent  nu.  Thomas  selv  havde  bragt  det,  meo 
opgivet  det.  Det  var  rigtignok  det  eneste  Middel,  der  kunde  hæve  en 
Anteflexlon,  men  det  var  for  farligt.  En  Kvinde,  som  bærer  et  fremmed 
Legeme  i  sin  Uterus,  er  i  Livsfare,  og  vi  tør  Ikke  stole  paa  vore  Ad- 
varsler. Hun  vil  gaa  paa  Bal ,  hvis  hun  har  Lyst  til  det,  hvilket  en  af 
Emmets  Patienter  havde  gjort  med  en  Pressesvamp  i  Gervix.  Der  op- 
staar  let  Perltonitis  pelvica.  Det  er  muligt,  at  denne  Metode  giver  gode 
Resultater  i  enkelte  Mænds  Hænder,  der  have  Lejlighed  til  at  bruge  den 
efter  en  vid  Maalestok  og  derved  erhverve  særlig  Erfaring  og  Færdig- 
hed, men  hvis  den  gik  over  i  almindelig  Praxis,  vilde  den  anrette  stor 
Skade. 

Han  finder,  at  han  ved  Forbedring  af  Vaglnaipessarierne,  næsten 
altid  naar  Maalet  uden  Intrauterin  Stift  Han  bruger  ikke  Pessarlerne  de 
to,  tre  første  Gange.  Hvis  han  kan  forandre  Anteflexionen  til  en  let 
Retroflexion,  er  Prognosen  for  Behandlingen  god.  Dette  gjør  han  enten 
med  Uterlnsonden  eller  med  Elliot*s  ■uterine  Reposltor«,  hvis  bøjelige 
intrauterine  Del  gradevis  bøjes  tilbage  ved  Hjælp  af  en  Skrue.  Han  gjør 
dette  i  sit  Hjem,  lader  Patienten  hvile  til  al  ubehagelig  Fornemmelse  er 
borte  og  gjentager  Operationen  efter  48  Timers  Forløb.  Han  selv  bar 
konstrueret  ikke  mindre  end  16  forskjellige  Anteflexionspessarier;  men 
han  tror,  at  han  har  gjort  Fremskridt.  Det,  han  nu  bruger,  har  Form  af 
en  Hestesko  med  mere  eller  mindre  fremragende  Kant,  der  hæver  Uterus. 
Det  er  ved  et  Led  forbundet  med  en  anden  Bue,  der  støtter  mod  Isbenet, 
og  Patienten  kan  let  tage  det  ud.  I  Tilfælde  af  Anteflexlon  forbanden  med 
Fremfald,  er  Pessarlet  forbundet  med  et  af  Hodges. 

Noeggerjath  havde  opgivet  Bragen  af  intrauterine  Pessarler,  fordi 
de  ej  hævede  Deformiteten ;  var  saa  gaaet  over  til  den  kirurgiske  Behand- 
ling, men  var  vendt  tilbage  til  intranterine  Pessarier  som  mindre  farlige 
end  Operation.  Han  brager  dem  kun  for  Anteflexlon,  yderst  sjældent  for 
'Retroflexion.  Det  hæver  aldrig  Anteflexionen,  men  fjærner  et  Par  Symp- 
tomer. I  de  sidste  7 — 8  Aar  har  han  kan  brugt  intranterine  Pessarier 
af  Bly.  Han  har  15  Aars  Erfaring  med  Hensyn  til  Metoden,  og  har  bragt 
den  e.  100  Gange.  I  den  Tid  har  han  kan  aet  tre  alvorlige  Følger:  en 
Pt  fik  Hæmatoeeie,  en  anden  Perimetrltis,  den  tredje  akut  Mani.  HvilkMi 
som  helst  anden  kirurgisk  Behandling  giver  lige  saa  stor  eller  større 
Dødelighed.  Hvilken  som  helst  Manipulation  omkring  Uterus,  saasom 
Indsprøjtning  af  varmt  Vand,  Anbringelse  af  Igler,  Goitus,  bloianael 
Undersøgelse,  Sondering,  volder  af  og  til  Døden,  hvilket  beviser,  at  Aar- 
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lageo  ikke  ligger  i  Indgrebet,  men  i  Patientens  Tilstand.  Han  anbringer 
ndelakkende  intrauterine  Pessarier  i  Patientens  Hjem  og  ander  Anven- 
delse af  Kloroform,  for  at  give  hende  den  Overbevisning«  at  det  er  et 
alvorligt  Indgreb. 

Goodell  benytter  dem  skjælvende,  men  mener  ej  at  kunne  und- 
være dem,  da  visse  Flexioner  ikke  ere  tilgængelige  for  anden  Behandling. 
Han  brager  en  Stift  af  hærdet  Kavtschuk,  der  blødgjøres  i  Legemet,  og 
med  en  Traad,  saa  at  PL  til  enhver  Tid  kan  trække  Pessariet  ad.  Han 
broger  en  tvedelt  Stift  (Ghambers's).  Han  har  endog  tilladt  Coitus,  me- 
dens det  bæres.  Den  Vanskelighed,  som  der  undertiden  findes  ved  at 
faa  dem  ind,  overvinder  han  saaledes:  han  indfører  Sonden  med  en 
kort,  stærk  Bae,  saa  at  dens  lige  Del  kommer  .til  at  ligge  i  Gervixi  der- 
paa  indfører  han  en  almindelig  Forbindtaskesonde  ved  Siden  af  og  trækker 
Uterinsonden  ud ,  og  endelig  skyder  han  Pessariet  ind  langs  den  almin- 
delige Sonde. 

Han  anbringer  det  ligesom  Noeggerath  kon  i  Patientens  Hjem.  I 
Almindelighed  brager  han  et  lukket  Hodges  Pessarium  med  den  brede 
Ende  fortil.  Ved  Retroflexion  bruger  han  yderst  sjældent  intrauterine 
Pessarier,  kun  hvor  Blodomløbet  er  hindret,  hvilket  bevirker  Hyperæstesi. 

Alb.  Smith  brager  dem  mest  ved  Retroflexion,  nemlig  i  de  Tilfælde, 
hvor  Uterus  bøjer  sig  tilbage  over  Hodges. 

Atlee  (Filadelfla)  har  ingen  Erfaring  i  at  indbringe  Pessarier,  men 
en  vidtstrakt  i  at  tage  dem  ad.  Han  har  Skufifer  fulde  af  alle  Former, 
som  han  har  fjørnet  fra  Patienter.  Selve  denne  Mangfoldighed  taler  imod 
Hensigtsmæssigheden  af  Instrumentet  Hvis  Organerne  ere  sunde,  giver 
Deformiteten  i  og  for  sig  ingen  Symptomer. 

Wilson:  Ordet  «hvis»  forandrer  hele  Situationen.  Han  har  opgivet 
intrauterine  Pessarier,  fordi  Naturen  lærer  os,  at  Uterus  hader  at  have 
et  fremmed  Legeme  i  sit  indre:  den  udstøder  selv  Polyper  og  Fibromer. 
Hovedgrunden  til  Anteflexion  er  Forstoppelse.  Han  har  set  en  ung  Pige, 
der  kun  havde  Aabning  én  Gang  om  Maaneden  (sid).  Andre  Aarsager 
ere,  at  Kvinderne  bære  tunge  Skjorter  og  danse,  medens  de  have  deres 
Menstruation.  Hvor  Anteflexionen  giver  Dysmenorré,  spalter  han  bageste 
Væg  af  Ganaiis  cervicalis  fra  Os  internum  til  Os  externum. 

By f ord  (Ghicago)  betragter  de  ledsagende  patologiske  Tilstande  som 
det  primære,  men  de  forværres  ved  Bøjningen.  Han  benytter  Intraaterine 
Pessarier  ikke  for  at  rette  Uterus  ud,  meo  for  at  hæve  de  sygelige  Til- 
stande. Han  bruger  Stifter  af  aSlippery  Elm  Bark>  (Ulmus  fulva),  som 
let  opblødes  i  Vand  og  hvortil  han  binder  en  Traad.  Han  lader  denne 
ligge,  saa  længe  den  ikke  giver  Smerte,  tre  fire  Timer.  Fire  til  fem  Dage 
senere  Indfører  han  en  ny  Stift  med  samme  Anvisning,  og  saaledes 
4—5  Gange  i  Maaneden  lige  til  2—3  Dage  før  Menstruationen.  Ved 
denne  Behandling  helbredes  80  pGt.  i  Løbet  af  2—3  Maaneder.  Stiften 
holner  ej  meget  ud,  den  strækker  ikke  Uteros,  men  den  paavirker  Kar- 
og  Nervesystemet.  I  Tilfælde,  hvor  Udvidning  er  Formaalet,  indfører  han 
tre,  fire  ved  Siden  af  hinanden,  saa  mange  han  kan  faa  ind,  og  da  kan 
ban  en  halv  Time  derefter  indføre  sin  Finger  f.  Ex.  for  at  flærnet  Ægget 
ved  Abort  Ban  foretrækker  Ælmebarken  for  Laminaria  og  Pressesvamp, 
og  hvis  et  andet  intrauterint  Pessarium  skal  bruges,  bør  man  dog  be- 
gynde med  Ælmebark,  fordi  den  gjør  Uterus  mindre  ømtaallg.  I  Reglen  blive 
de  let  i  deres  rigtige  Stilling ;  hvis  der  er  nogen  Vanskelighed,  indlægges 
en  Tampon.  Han  behøver  slet  ikke  Vaginalpessarier,  siden  han  brager 
Ælmebarkpessarler.  De  forandre  3dje  Grad  til  2den,  2den  til  1ste.  Kav- 
teler  ere:  ikke  at  indføre  dem  for  ofte  og  ikke  gjøre  dem  for  lange. 

Ugtfkr.  f.  Ueger.  3.  B.  24.  Bd.  Ifr.  9.  2 
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Sdje  Dag. 

Goodell  haTde  i  ét  Tilfælde  med  Held  udføit  Ovariotoml  fra 
Vagina.  Operationen  kan  ikke  faa  noget  synderligt  Omraade,  da  åen 
er  vanskelig  hvor  Svulsten  er  stor;  men  hvis  den  lykkes,  er  Risikoen 
mindre  end  ved  at  aabne  Bugvæggen.  Der  er  fortræffeligt  Afløb  gjennem 
Saaret*  Smaa  Svulster  i  Fossa  Douglassii  kanne  let  fjærnes  paa  denne 
Maade,  og  det  er  bedre  at  operere  tidlig,  inden  de  indgaa  Adhæreneer. 
Hans  Tilfælde  viste,  at  endog  Aspiration  kunde  give  Anledning  til  Pua- 
dannelse  i  Gysten.  Munde  havde  samlet  tre  lignende  Tilfælde.  Ja  endog 
Pravaz*s  Sprøjte  havde  haft  Suppuration  til  Følge.  1  terapevtlsk  Henseende 
viste  det  den  store  Fordel  ved  at  indsprøjte  Antiseptiea'  i  Bughulen.  Han 
brugte  daglig  Liquor  Sodæ  chlorlnatæ  (Labarraques  Deslnfektionsvædske) 
fortyndet  med  otte  Dele  Vand. 

Kimball  (Lowell;  en  af  de  mest  erfarne  Operatører,  der  f.  Ex.  har 
borttaget  Uterus  tolv  Gange  og  foretaget  en  stor  Mængde  Ovariotomier) 
mener,  at  Operationen  fortjener  almindeligere  Udbredelse. 

Noeggerath  har  ti,  tolv  Gange  udtømt  Gyster  fra  en  Valnøds  til 
et  Gaaseægs  Størrelse  med  en  hypodermisk  Sprøjte  stukket  ind  fra  Vagina. 
Dette  har  givet  varig  Helbredelse ,  saa  at  han  ikke  bar  haft  Anledning 
til  at  forsøge  Exstirpation.  I  to  Tilfælde  har  han  knust  dem  og  ladet 
Indholdet  udtømme  sig  i  Peritonæaihnlheden.  Det  gav  kun  ringe  Reak- 
tion. Desuden  har  han  behandlet  endog  de  største  Gyster  med  Inclsion 
fra  Skeden  og  syet  Randene  af  Gysten  til  Skedens  Væg. 

Lusk  har  haft  et  Tilfælde  af  Død  som  Følge  af  Pnnktur  med  Pra- 
vaz*s  Sprøjte,  udført  for  at  sikre  Diagnosen  af  en  Ovarieoyste.  Avtopsi 
blev  nægtet,  men  ved  Inelston  i  Vagina  udtømtes  en  Pot  blodig  Vædske. 

Battey  (Rome,  Georgia):  Borttagelse  af  funktionsdygtige 
Ovarier.  I  det  forløbne  Aar  har  han  udført  Operationen  to  Gange, 
altsaa  1  Alt  tolv  Gange,  og  andre  Operatører  femten  Gange. 

Han  tilraader  kun  Operationen  naar  Patienten  er  fortvivlet  eller 
hendes  Liv  i  Fare.  Han  citerer  fiere  Tilfælde,  hvor  Død  var  indtraadt 
som  Følge  af  de  Lidelser,  hvorfor  han  vil  bruge  sin  Operation.  Naar 
Uteros  mangler,  er  der  ingen  anden  Udvej.  Flere  af  de  af  ham  Qærnede 
Ovarier  havde  vist  Forandringer,  som  det  vilde  være  umuligt  at  paavirke 
igjennem  Uterus  eller  ved  en  konstitutionel  Behandling.  Han  mener,  at 
de  Fænomener  f^a  Kar-  og  Nervesystemets  Side,  der  følge  med  Ame- 
norré,  komme  fra  Ovarierne,  thi  de  findes  aldrig,  hvor  Ovarierne  mangle 
fra  Fødslen  af,  og  ophøre,  naar  de  begge  fjærnes.  Sindssygdom  hid- 
rører ofte  fra  Sygdom  i  Ovarierne,  ligeledes  Epilepsi.  Han  opstiller  føl- 
gende Indikationer  for  sin  Operation: 

1^.    Tilfælde,  hvor  Uterus  mangler,  og  Livet  trues. 

2^.    Hvor  Vagina  eller  Uterus  er  Imperviabel. 

3®.  Sindssygdom  og  Epilepsi,  naar  de  bero  paa  Affektioner  afUteins 
eller  Ovarierne. 

4*^-.    Langvarige  fysiske  og  aandelige  Lidelser. 

Trenholme  (Montreal)  har  udført  Operationen  to  Gange,  inden  han 
vidste  noget  om  Battey*8  Operationer.  Han  godkjender  B.*s  fire  indi- 
kationer og  tilføjer  som  femte  heftig  Metrorragl.  Hans  ene  Tilfælde  var 
et  Uterusflbrom,  det  andet  Nevralgl  I  Ovariet  I  det  første  har  Reeultatet 
været  meget  godt,  kun  to  Blødninger  have  fundet  Sted  1  halvandet  Aar. 
I  det  andet  blev  Tilstanden  uforandret. 

Peaslee  udtaler  sin  Beundring  om  Mandens  Mod,  der  drev  barn 
til  at  gjøre,  hvad  han  ansaa  for  Ret,  men  som,  hvis  det  var  mislykkedes, 
kunde  have  haft  meget  farlige  Følger  for  ham.    Operationen  mener  han 
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derimod  bør  begranses  til  øt  meget  tDttYrere  Omraade,  Han  under- 
skriver de  to  første  IndilLstioner.  For  fysislie  Lidelser  vil  han  ililLe  fore- 
tage den.  Begynder  derimod  Sindet  at  lide,  yii  ban  nolL  operere,  men 
først  spørge  sig  selv,  om  Sindslidelsen  ogsaa  virkelig  bidrører  fra  Ova- 
rierne elier  skyldes  Opium,  Liden  af  Uterus,  Kræftetab,  og  om  Krsfte- 
tabet  ikke  er  saa  stort ,  at  der  ingen  Udsigt  er  til ,  at  Pt.  kan  gjenvinde 
sine  Kræfter.  Henimod  Menopavsen,  altsaa  efter  de  40  Aar,  vil  han  ikke 
operere.  Heller  ikke,  hvis  der  har  Tæret  Betændelse  af  Bughinden  eller 
Bindevævet  i  Bækkenet,  thi  da  kan  Ovariet  være  saaledes  omgivet  af 
Exsudat,  at  man  ikke  kan  tage  det  Hele  bort,  som  I  et  Par  af  Batte y's 
Tilfælde.  Heller  ikke  ved  simpel  Nevralgi,  thi  i  flere  saadanne  Tilfælde 
har  Operationen  været  frugtesløs »  og  det  samme  ses  ved  Borttagelse  af 
Testis  for  samme  Tilstand.  Det  kan  være  en  Reflex  fra  et  andet  sygt 
Sted.  Han  har  selv  udført  Operationen  én  Gang  for  Epilepsi  og  Svæk- 
kelse af  aandelige  Evner  hos  en  24-aarig  gift  Kone,  der  aldrig  havde 
menstrueret  og  hvor  den  øverste  Del  af  Vagina  manglede.  Pt.  døde  af 
Bnghindebetændelse  (Gynecologieal  Transactions ,  Vol.  I,  1876,  P.  340)*). 

Hvad  Metoden  for  Operationen  angaar,  foretrækker  han  Indsnit  gjennem 
Bug  væggen,  fordi  man  ellers  ikke  kan  være  vis  paa  at  faa  hele  Ovarium 
ud,  hvor  der  er  Sammenvoxninger,  og  fordi  der  kan  komme  Blødning, 
som  ikke  kan  standses  fra  Vagina. 

Som  Regel  vil  han  Qærne  begge  Ovarierne.  Kun  hvis  det  ene  var 
aldeles  sundt,  og  Patienten  ung  og  gift,  vilde  han  lade  det  blive 
liggende. 

G  o  odel  1  floder  Operationen  berettiget  og  har  tiliaadet  den  i  to 
Tilfælde. 

Skene  underskriver  de  to  første  Indikationer.  Epilepsi  og  Sinds- 
sygdom tror  han  det  er  for  vanskeligt  med  Bestemthed  at  henføre  til 
Ovarierne,  og  hvis  de  alierede  ere  komne,  tror  han  ikke  Operationen 
vil  hæve  dem.  Fibroider  i  Uterus  kan  ban  aldrig  anse  for  en  Indi- 
kation. 

Noeggerath:  Hegar  i  Freiburg  (Tyskland)  har  nylig  udført  Ope- 
rationen hos  to  Patienter  for  interstilielt  Fibrom  med  stærke  Blødninger. 
Begge  helbrededes.  Han  betragter  Operationen  som  langt  mindre  farlig 
end  Borttagelse  af  Uterus.  Battey  bør  opmuntres  til  at  gaa  videre  i 
samme  Retning.  Han  er  enig  med  Peaslee  undtagen  i  Metoden,  thi 
Erfaring  lærer,  at  Inclslon  af  Bughinden  aftager  i  Fare  med  hver  Tomme 
men  kommer  nedenfor  Navlen,  og  Inelsiou  gjennem  Vagina  er  uden 
Sammenligning  mindre  farlig  end  gjennem  Bugvæggen. 

Battey:  Lidelser  kunne  være  saa  store,  at  de  blive  utaalelige,  og 
da  er  det  berettiget  at  søge  at  lindre  dem.  —  Det  er  bedst  at  borttage 
begge  Ovarier.  —  Som  Regel  bør  Vejen  gjennem  Vagina  foretrækkes; 
man  skal  undgaa  Ligatur  om  Stilken  (han  ekraserer)  og  Suturer,  Blod- 
tabet har  kun  været  fra  en  Teskefuld  til  en  Spiseskefuld.  Hvis  Tilstede- 
værelsen af  Adhærencer  maa  formodes,  er  man  nødt  tU  at  operere 
gjennem  Bugræggen. 

Wilson  anbefaler  undersvovlsurt  Jnrnilte  som  Antisep- 
ticum  efter  Operationer,  saasom  Ovariotoml,  hvor  der  har  været  mange 
Tilhættninger,  Enukleatlon  af  Fibroma  uteri,  Bortskrabning  af  svampede 
Granulationer,  Inclslon  af  Gervix,  Exclslon  af  Hæmorroidalsvulster  I  Ende- 
tarmen. I  Uterus  anvender  han  det  først  efter  at  Blødningen  er  standset 


*]  Battey  selv  har  mistet  to  af  ti  opererede,  og  hos  to  var  Operationen 
til  ingen  Nytte. 
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▼ed  Hjælp  af  Indsprøjtning  af  hedt  Vand,  og  forbinder  det  med  Glycerin  for 
at  undgaa  de  haarde  Koagler,  bodqi  Midlet  alene  giver.  Det  er  Monsers 
Solution  han  brager. 

Parvin  (Indianopolis)  meddelte  et  Tilfælde  af  Tetanns  efter 
Ovarlotoml.  Stilken  var  bleven  behandlet  med  Klamp.  Pt  var  rask 
de  Ure  første  Dage,  to  af  sex  Saturer  vare  allerede  udtagne.  Pt.  havde 
været  udsat  for  Træk;  Sygdommen  begyndte  næste  Morgen  medTrismus, 
der  senere  gik  over  til  almindelig  Tetanus  og  endte  dødelig,  trods  Kinin, 
Morfin,  Kloroform,  Kloral  og  Whisky.  Dette  er  et  sjældent  Fænomen 
ved  Ovarlotoml.  Han  har  kun  fundet  otte  Tilfælde  i  Litteraturen,  K  i  m  - 
hall  har  set  det  en  Gang  (12te  Dag),  og  hans  eget  Tilfælde  er  det 
tiende.  De  andre  ere  iagttagne  af  Spencer  Wells,  Humphrey, 
Stille,  Nélaton  og  Péan. 

Chadwick  har  set  Tetanus  opstaa  efter  Borttagelsen  af  et  Fibroid, 
og  Battey  ved  Abort  I  3dje  Maaned;  begge  Tilfælde  endte  med  Døden. 

Atlee:  Sarcoma  ovarll  er  overordentlig  sjældent.  Han  har  No- 
titser om  1300  Underlivssvulster ,  og  blandt  dem  findes  kun  fire  Til- 
fælde, som  han  meddelte.  Visse  Træk  vare  fælles  for  dem  alle:  Patlen- 
tens  Alder  30—32  Aar,  2—3  Børn,  IVa— 2  Aar  siden  sidste  Fødsel, 
Svulster  at  føle  paa  som  en  cirrotlsk  Lever,  knudret,  stilket,  fri  for  Ad- 
hærencer,  ingen  Komplikationer  fra  Uteros  Side.  Han  er  ikke  selv  Mikro- 
skoplker,  men  har  faaet  Svulsterne  undersøgte  af  ansete  Specialister,  og 
meddeler  ikke  blot  deres  Diagnoser,  men  Beskrivelse. 

Hvis  man  opdagede  Svulsten  1  Tide,  burde  man  exstlrpere  og  give 
Arsenik  (8  Draaber  Liquor  Fowleri  daglig)  et  eller  to  Aar  1  Træk. 

Engelmann:  Sarcoma  ovaris  er  ganske  vist  overordentlig  sjældent; 
han  selv  har  aldrig  set  det,  uagtet  han  har  undersøgt  en  stor  Mængde 
faste  Ovariesvulster.  Af  Atlee's  Tilfælde  tror  han  kun  ét  har  været 
et  Sarkom.  De  andre  have  efter  den  mikroskopiske  Beskrivelse  at  domme 
utvivlsomt  været  Karel nomer.  Endog  makroskopisk  er  der  den  Forskjel, 
at  Sarkomet  har  en  glat  Overflade,  medens  Karclnomet  næsten  altid  er 
knudret. 

Peaslee  tiltræder  Engelm  an n*s  Mening. 

Atlee  svarede,  at  det  skulde  være  ham  en  Glæde  at  lade  Engel- 
mann selv  undersøge  Svulsterne  ved  næste  Aars  Sammenkomst  1  Flla- 
delfla. 


Oh  IlndentnttekesforeBuigeB  for  danske  Lægen 
trængende  Enker  øg  forældreløse  Børn« 


I  Anledoing  af  Dr.  Wi  in  stedtes  Bemærkninger  om  denne 
Forening  skal  jeg  tillade  mig  i  al  Kortbed  at  give  nogle 
Oplysninger. 

Med  Bensyn  til  Sagens  Historie  svæver  Dr.  W.  i  Vild- 
farelse, naar  han  mener  at  have  Toreslaaet  mig  at  lade  mit 
Forslag  behandle  paa  Enkekassens  Generalforsamling.  Jeg 
tvivler  nu  ingenlunde  om,  at  det  virkelig  har  været  hans 
Hensigt  at  gjøre  dette  Forslag;   men  at  det  ikke  fandtes  i 
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hans  SvaF  paa  inin  BenveDdelse  til  ham,  det  er  gaoake  viat. 
Dr.  W.  omtalte  i  sit  Svar  overhovedet  kun  sit  eget  Forsrtag, 
og  hans  Mening  om  mit  kunde  kun  udledes  af  Forskjellig- 
hederne  fra  hans  eget.  Han  sluttede  med  at  opfordre  mig 
til  at  virke  for  Tilslutning  til  hans  Forslag,  men  udtalte  sig 
aldeles  ikke  anderledes  om,  hvad  han  ønskede  at  der  skulde 
foretages  med  mit  Forslag,  og  paa  min  Forespørgsel  om, 
hvor  vidt. han  var  tilbøjelig  til  at  mødes  med  os  Andre  ved 
en  paatænkt  Sammenkomst  i  Kjøbeohavn,  fik  jeg  heller  intet 
Svar.  Jeg  kunde  derfor  kun  opfatte  hans  Svar  som  en  Til- 
kjendegivelse  af,  at  han  ikke  ønskede  at  arbejde  med  os. 
At  Sagen  var  overgivet  til  et  Ddvalg,  erfarede  vi  først  senere 
af  Bckjendtgjørelserne  i  de  medicinske  Tidsskrifter. 

Hvor  vidt  man  vil  anse  Kassererforretningerne  eller  Ind- 
flydelsen paa  Lovene  som  Repræsentanternes  •  væsentligste 
Hverv«,  bliver  jo  paa  en  Maade  en  Smagssag;  det  sidste 
turde  dog  maaske  være  det  retteste,  idet  Repræsentanternes 
Hverv  i  denne  Henseende  træder  I  Stedet  for  en  General- 
forsamlings Avtoritet.  At  afholde  Generalforsamling  i  en 
Forening,  hvis  Medlemmer  ere  spredte  over  hele  Landet, 
har  nemlig  sine  Vanskeligheder. 

At  Portoudgifterne  kunne  volde  Den  Betænkeligheder, 
som  ønsker  en  lønnet  Kasserer  ansat,  synes  egentlig  besyn- 
derligt; thi  Kassererens  Løn  vilde,  hvor  lille  den  end  blev, 
dog  sikkert  overstige  det  Beløb,  som  medgaar  til  Repræ- 
sentanternes Portoudgifter. 

Svaret  paa  Spørgsmaalet  om,  hvad  der  kan  blive  at 
testamentere  Enkekassen  er:  400  Kr.  +  det  i  Lovenes  g  7» 
2det  Stykke  omtalte  Beløb  -f  nogle  indvundne  Renter  +  mulig 
ydede  Gaver  (g  3). 

Til  Slutning  skal  jeg  endnu  kun  bemærke,  at  Foreningen 
nu  er  stiftet  og  bestaar  med  de  Love,  under  hvis  Gyldighed 
vi  har  indbudt  vore  Kolleger  til  at  træde  ind  i  Foreningen, 
og  disse  Love  kunne  følgelig  ogsaa  kun  forandres  ad  de  i 
g  6  angivne  Veje. 

Præstø  deo  12te  Avgnst  1877. 

V.  Ingerslev. 


Lwgenes  Eikekasset 


Fra  22  loteressenter  har  Bestyrelsen  modtaget  Opfor- 
dring om  at  afholde  en  extraordinær  Generalforsamling  den 
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23de  ellor  24de  Avgu8t  d.  A.,  for  at  forhandle  .de  For- 
slag, der  fremkomme  fra  det  paa  sidste  ordinære 
Generalforsamling  nedsatte  Udvalg;  da  Udvalget 
imidlertid  paa  Forespørgsel  erklærede,  at  dets  Arbejder  ikke 
vare  saa  vidt  fremskredne,  at  det  saa  sig  i  Stand  til  at  ind* 
sende  de  Forslag,  der  skulde  forhandles,  til  iiekjendtgjerelse 
8  Dage  før  Generalforsamlingen,  kan  Bestyrelsen  i  Følge  Lo- 
vene ikke  indvarsle  nogen  Generalforsamling  til  ovennævnte 
Tidspunkt,  men  en  saadan  vil  uopholdeligt  blive  afholdt,  saa 
snart  Udvalgets  Arbejder  ere  tilendebragte. 

Bestyrelsen  for  de  danske  Lægers  Enkekasse  den  ISde  Avgust  1877. 


Lsfamti  Cikekata«.  Efter  hvad  vi  erfare  har  Udvalget  som 
Svar  paa  sin  Henvendelse  til  Livrenteanstaltens  Direktion  mod- 
taget fra  denne  en  over  al  Forventning  gunstig  Betænkning, 
i  Følge  hvilken  Kassen  ved  hensigtsmæssige  Forandringer  meget 
godt  vil  kunne  give  alle  Enker  90  Kroner  aarlig. 


Vdacfaelser«  Under  1ste  Avgast  ere  Stadslæge  P.  H.  Dorph,  prakt. 
Læge  R.  Scbldning  og  DistrlktsIsBge  M.  G.  J.  V.  Krag  udoæTnte  tU 
Distriktslæger »  henholdsvis  i  Aarhus  Landdistrikt,  Sorø  og  Holstebro 
Lægedislrikt 


Oversigt  tver  Sjgdtææe,  Deisftl4  eg  Fidsbr  1  VJekeikava. 

Fra  KJebenhavns  prakt  Læger  er  i  Ugen  1ste— 7de  Avgast  anmeldt 
600  Sjgdomstllfælde,  hvoriblandt  444  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  0,  Skaalkopper  5,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  5,  ondartet 
Halssyge  8,  Strubehoste  0,  Kighoste  33,  Faaresyge  6,  gastr.  Feber  19» 
tyf.  Feber  3,  exantemaUsk  Tyfus  O,  Blodgang  1,  asIaUsk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  172,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  17, 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  5,  Brystkatarr  58,  Grippel, 
Lungebetændelse  16»  Halsbetændelse  50,  akut  LedderevmaUsme  16.  andre 
Farsoter  24  (ØJenbet  6,  Zona  1,  Nældefeber  6,  Stomatitls  7,  Furunkler  1, 
Erytem  1,  ogRubeolæ  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  105,  venerisk  Saar  23, 
erhvervet  Syfilis  8,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  2,  Drankergalskab  11  og 
Brændevlnssygdom  6. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i :  Krystalgade,  Frederiksholms  Kanal 
og  Badstuestræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  90.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  21, 
(Kighoste  2,  IndenL  Kolera  og  akut  Diarré  17,  Ansigts-  og  anden  Vandre- 
rosen 2);  Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle  Sygd|omme  22 
(Lungesvindsot  16);  voldsomme  Dødsaarsager  2;  Dannelses- 
fejl  3;  lokale  Organsygdomme  28;  andre  hyppige  Dødsaar- 
sager 12  (Tæring  hos  Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  164  (85  Drenge,  79  Piger);  Dødfødte  3. 
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Dea  fortøbn«  Uge  har  Tsrat  meget  køUg  med  overaleBde  Yestllge 
Vinde,  hyppige,  men  kortYarige  Regnbyger, 

1  F^lge  de  ugentlige  OTersigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
heralLende  epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfold:  i 
London  af  Kopper  27,  Mæslinger  51,  Sliarlagensfeber  25,  Difteritis  og 
Kroop  8,  tyf.  Feber  og  Tyfns  24;  i  Liverpool  af  Kopper  7;  i  Kristlania 
af  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kronp  1;  i  Stokholm  af  tyf.  Feber  1; 
i  St  Petersborg  af  Kopper  4,  Maslioger  18,  Skarlagensfeber  12,  Difteritis 
og  Kroup  9,  tyf.  Feber  13,  exant  Tyfns  6;  I  Kønigsberg  af  Difteritis  og 
Kronp  2,  tyf.  Feber  2;  I  Danslg  af  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  2,  Dif- 
teritis og  Kronp  2;  i  Steltin  af  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  2, 
tyf.  Feber  1 ;  i  Hamborg  af  Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og 
Kroup  1,  Dysenteri  1;  i  Berlin  af  Mæslinger  11,  Skarlagensfeber  15, 
Difteritis  og  Kroup  15,  tyf.  Feber  9,  Dysenteri  22;  1  Bryssel  af  Kopper  1, 
Mæslinger  1,  tyf.  Feber  1 ;  1  Paris  af  Kopper  1,  Mæslinger  9,  Skarlagens- 
feber 3,  Difteritis  og  Kroop  38,  tyf.  Feber  15,  Dysenteri  2;  1  Wien  af 
Kopper  3,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  12,  tyf.  Feber  3;  i  Rom 
af  Kopper  1,  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  3;  i 
Alexandria  af  Dysenteri  7;  1  Ny- York  af  Mæslinger  6,  Skarlagensfeber  21, 
Difteritis  og  Kronp  12,  tyf.  Feber  3;  i  Kalkutta  af  asiatisk  Kolera  6; 
i  Bombay  af  Kopper  15,  asiatisk  Kolera  165,  Fb.  remittens  249;  1  Madras 
af  Kopper  120,  Feber  107,  asiatlak  Kolera  87. 


SBS 


Bekjendtgjørelser. 


Foreløbig  PrisMedswttelse« 

iDdlil  t&cle  September  d.  A*  nedsættes  Prisen  paa 

Qiersmg:  ItaUens  og  Sydens  Yinterklima 

med  dets  Virkninger  paa  Sunde  og  Syge. 
1872.    124  S.  og  1  Kort  fra  2  Ir.  til  I  Er. 

Hoftiibtrgt  Jespertei  A  Fr.  Trap. 


Paa  G.  A.  lehieb  Forlag  er  udkommet: 

Om  Smaabfims  Ernæring  og  Pleje. 

Tolv  Forelæsninger 

af 
Dr.  med.  «.  C.  Stage. 

Ms:  2  Kr.  50  Øre. 
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Prefnn  Hf  M  Ui%  ataitaieliie  taikt.L«|Midt 

afholdes  i  Kallundborg  Torsdag  den  23de  og  Fredag  den 
24de  Avgust  1877. 

Torsdag  den  23de  Avgust 

(Kl.  10 — II.  GeDeralforsamling  for  de  danske  Lægers  Syge- 
kasse.) 
Kl.  11—1.    Møde  paa  Raadhaset. 
Kl.  1-— 4.      Besøg  paa  Kysthospitalet. 
Kl.  4—6.      Møde  paa  Raadbuset. 
Kl.  6^/9.        Middag  paa  Hotellet. 

Fredag  den  24de  Avgust. 

RI.  8— 10.  Møde  paa  Raadbuset. 

Kl.  lOVs— 12V9.  Møde  paa  Raadbuset. 
Kl.  1.  Extratog  til  Jyderup  Station  og  Middag  ved 

Skarritsø.     (I  denne  Udflugt  kunne  Medlem- 
mernes  og   deres   private   Værters   Familie 
deltage.) 
D^Brr.  Deltagere,  som  endnu  ikke  have  meldt  sig,  an- 
modes om  snarest  muligt  at  melde  sig  til  Hr.  Distriktslæge 
Scbouboe  i  Kallundborg,  som  yel villigst  bar  paataget  sig 
at  sørge  for  privat  Logis,  hvis  Hotelplads  mangler.' 

Cand.  pharm.  G .  R.  E  ve  rs  laitknnMialt,  Peder  Skrams - 
gade  l7,  2den  Sal.    Daglig  aaben  fra  7—12  Formiddag. 

En  Landpraxis  i  Fyen 

kan   formedelst  Familieforhold   afstaas   strai   paa   moderate 
Vilkaar.     Dr.  lertel^  Kommunehospitalet  anviser. 

Pladsen  som  Kandidat  ved  Frederiksberg  Hospital  bliver 
ledig  den  Iste  Oktober  d.  A.  Kandidaten  erholder  Værelse, 
Kost  og  Opvartning.  Ansættelsen  sker  paa  1  Aar.  Ansøg- 
ninger om  Pladsen  indgives  inden  25de  Avgust  d.  A.  til 
Hospitalets  Kontor,  Lampevejen  Nr.  16. 

Glutenmel 

fra  Kjøbenkaviis  Stivelsefabrik 

fremstillet  efter  Hr.  Dr.  med.  T.  BiMes  Anvisning  sælges  fra 
Østergades  Materialhandel  h  1 .  Kr.  25  Øre.  pr.  Pund. 


I 


i*- 


BUnc«  Lun«!  Boitiyfckerl.    C.  A.  lellieU  Forltf. 


^øhMbiTi.  B. ».  ArgMt  1817. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3dJ«  Række  XXIV.  Nr.  10.  11, 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 


Indhold:  Frithi«f  IttBgriei:  FtntUuAetai  BeljMig  for  FariielM  pu  JcnrijflBe 
•g  8mi.  Tndfonjiiig«  i  liskilda.  Rietliltii:  Bm  tpmlive  Bchndliif  af 
OdriMiiw  af  SpiavmC.  laiUkadanall.  bmii  kM  Bm  Maitf«!  md  U- 
triciM  lffTii|ii4aMa.'  fakne«.  Onfiigt  ar«  SjfdtBM,  Dadibl^  tg  Pfdahr 
i  [jtbadiaTi.    BikjcidlgjanUflr. 


Fanrebliiilkeileiis  Betydning  fer  Fnrdselen  paa 

J»nTejene  eg  Søen. 

(Efter  Frithiof  Holmgreen:   Om  FfirgbllDdheteo  og  dens  f&rhillende 
til  JernYågstraflken  og  SJdvåsenet.    Upsala  1877.) 


Saavel  de  videnskabelige  ForskoiDger  som  forskjellige  ind- 
trufne Ulykkestilfælde  have  i  den  senere  Tid  bendraget  Op- 
mærksombeden paa  Farveblindhedens  ikke  ganske  sjældne 
Forekomst.  I  Begyndelsen  var  det  vel  nærmest  Fysiologerne 
og  Fysikerne,  der  interesserede  sig  for  Farveblindbeden  og 
søgte  at  tyde  denne  Tilstands  Væsen,  men  efterbaanden  som 
dens  praktiske  Betydning  blev  mere  indlysende,  er  det  na- 
turligt, at  disse  Fagmænd  søge  at  fremlægge  de  indvundne 
Resultater  paa  dette  Omraade  paa  en  saadan  Maade,  at  de 
kunne  blive  Fælleseje  for  Lægerne,  hvad  enten  disses  særlige 
Stilling  (f.  Ex.  som  Jærnvejslæger)  eller  videnskabelige  Inter- 
esse maatte  være  den  nærmeste  Opfordring  for  dem  til  at 
tilegne  sig  dem  og  række  Baand  til  den  videre  Undersøgelse, 
som  vil  være  nødvendig  til  Besvarelsen  af  saa  mange  Punkter 
i  Spørgsmaalet ;  navnlig  vil  jo  Manges  forenede  Arbejde  finde 
rigelig  Anvendelse  for  at  komme  til  en  nogenlunde  paalide^g^^ 

34Je  BKkkf .  24de  Bd. 


146 


Kundskab  om  Farveblindhedens  Hyppighed  hos  Befolkningen 
i  de  forskjellige  Lande  og  dens  Fordeling  efter  Alder,  Kjøn, 
Livsstilling,  Levevis  o.  s.  v. 

Forf.  har  søgt  at  give  en  forstaaelig  Fremstilling  af 
Sagens  nuværende  Standpunkt,  idet  ban  kan  støtte  sig  ikke 
alene  til  sin  videnskabelige  Uddannelse  som  Fysiolog  men 
ogsaa  til  en  rig  Erfaring  og  Øvelse  i  at  undersøge,  thi  for- 
uden mange  Andre  er  det  svenske  Jærnvejspersonale  prøvet 
i  den  paagjældende  Retning  under  hans  Ledelse  som  særlig 
Fagmand  og  efter  hans  Anvisning. 

Det  er,  som  han  siger  i  sin  Indledning,  vigtigt  at  Op- 
fattelsen af  det  hele  Spørgsmaals  Betydning,  Undersøgelsen 
og  Bedømmelsen  og  Forholdsreglerne,  kan  blive  saa  vidt 
mulig  en  international,  og  ban  hævder  for  Sverig  Æren  af 
først  i  større  Maalestok  at  bave  søgt  at  afværge  de  af  Farve- 
blindheden flydende  Farer  for  Samfærdselen.  At  Reformer 
ere  paatrængende  i  denne  Retning  er  sikkert  nok,  men  det 
gjælder  om  Udbredelsen  af  en  praktisk  Undersøgelsesmetode 
og  gjennemtænkt  Plan  for  dens  Udførelse,  og  Praxis  maa 
her  søge  sin  Støtte  i  en  bestemt  Teori.  Forf.  giver  os  først 
en  kort  og  meget  interessant  historisk  Oversigt,  hvoraf  vi 
her  blot  kunne  fremhæve,  at  Wil  son  i  Edinbourg  var  den 
første,  som  i  1865  i  et  Arbejde  over  Farveblindhed  frem- 
hævede de  Ulemper  og  Farer,  som  denne  Fejl  kunde  med- 
føre 1  Traflken;  han  blev  ledet  dertil  ved  at  læse  Daltons 
Beskrivelse  af  sin  egen  Rødblindhed  og  iagttage,  at  flere  af 
hans  Elever  i  det  kemiske  Laboratorium  bedømte  Farverne 
fejl;  hans  Opfattelse  af  Farveblindhedens  Natur  og  hans 
Undersøgelsesmetode  led  imidlertid  af  væsentlige  Mangler, 
som  ban  iøvrigt  selv  godt  har  følt.  En  i  det  Bele  tilfreds- 
stillende Teori  (Young-Belmholtz)  var  vel  kort  før  frem- 
draget, men  havde  dog  endnu  ikke  vundet  rigtig  Indgang,  og 
i  Forbindelse  hermed  var  Opfattelsen  endnu  ikke  sammen- 
hængende og  en  fornuftig  og  paalidelig  Undersøgelsesmetode 
til  at  bedømme  Farveblindhedens  Art  og  Grad  ikke  uddannet, 
og  heraf  maa  det  forklares,  at  over  20  Aar  forløb,  uden  at 
der  praktisk  blev  foretaget  noget  Væsentligt  for  at  afværge 
de  Farer,  W.  havde  fremhævet. 

Forf.  har  iblandt  de  forskjellige  Teorier  til  at  lede  sin 
Praxis  valgt  den  af  Young  allerede  opstillede  og  af  Helm- 
holtz  omtr.  1850  fra  Glemsel  fremdragne  og  fundet  sig 
særdeles  tilfredsstillet  ved  dens  Ydelser.  En  Ulykke  paa 
Jærnvejen  ved  Lagerlunde  i  ØstgOtland  d.  15de  November 
1875,  som  han  havde  Anledning  til  at  tro  begrundet  i  Farve- 
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bliDdbed  vakte  hos  ham  Tanken  om  Nødvendigheden  af  en 
Kontrol  med  Jærnyejspersonalets  Farvesands ;  han  bestræbte 
sig  først  og  fremmest  for  at  udfinde  en  praktisk  nem  og 
dog  sikker  Metode  for  Undersøgelsen,  og  det  lykkedes  barn 
derefter  at  vinde  de  paagjældende  Avtoriteters  Interesse  for 
Sagen  og  faa  Lejh'gbed  til  at  prøve  sin  Metodes  Værd  ved 
Erfaringen;  Sverig  er  hidtil  det  eneste  Land,  i  hvilket  der 
nu  øves  en  almindelig  efter  et  bestemt  Princip  gjennemført 
Kontrol  med  Jærnvejspersonalets  Farvesands,  men  rundtom 
i  forskjellige  Lande  bar  man  dog  nu  begyndt  at  røre  sig  i 
denne  vigtige  Sag,  og  ogsaa  hos  os  er  den  sat  i  Gang  og 
vil  forhaabentlig  ikke  gaa  istaa. 

Spørgsmaalet  om  Farveblindbedens  Natur  og  Væsen  har 
Forf.  ikke  haft  til  Hensigt  at  underkaste  en  udtømmende 
Behandling,  men  kun  at  give  en  Fremstilling,  som  svarer 
til  det  praktiske  Formaal,  hans  Arbejde  i  det  Hele  bar. 
Erfaringen  lærer,  at  der  findes  enkelte  Mennesker,  som  op- 
fatte Farverne  paa  en  fra  det  Normale  forskjellig  Maade, 
navnlig  idet  de  forvexle  Rødt  med  Grønt  (og  Gult),  imedens 
andre  vel  kan  skjelne  disse  Hovedfarver,  men  ikke  de  finere 
Nyancer. 

Naar  man  ikke  lader  sig  i  sin  Bedømmelse  af  disse  For- 
hold lede  af  en  bestemt  Teori,  vil  man  let  udsætte  sig  for 
Vildfarelser  i  Tydningen,  medens  paa  den  anden  Side  Teorien 
her  som  overalt  kun  kan  gjøre  Fordring  paa  Gyldighed  for 
saa  vidt  som  den  kan  bringes  i  Overensstemmelse  med  Er- 
faringerne, efterhaanden  som  de  samles.  Opfattelsen  af  Lys, 
udgaaende  direkte  fra  et  lysende  Legeme  eller  reflekteret, 
forklares  ved  Antagelsen  af  Svingninger  i  Æteren,  som  ind- 
virke paa  vor  Synsnerve,  fra  hvilken  Indtrykket  ledes  til 
Hjæmen  og  omsættes  i  Bevidsthed.  Vare  alle  Svingninger 
i  Æteren  af  samme  Beskafifenhed,  eller  alle  Elementer  i  vort 
Sandseredskab  ens,  da  vilde  der  kun  være  Tale  om  Sands- 
ning  af  Lys,  vel  af  forskjellig  Styrke,  men  ikke  af  forskjellig 
Farve,  forskjellig  Kvalitet.  Nu  lærer  Fysiken  imidlertid,  som 
bekjendt,  at  der  gives  Ætersvingninger  af  forskjellig  Hastighed 
og  Bølgelængde,  og  den  daglige  Erfaring,  at  vi  opfatte  for- 
skjellige Farver.  Enten  maa  man  da  antage,  at  der  kun 
findes  et  Slags  Element  i  Synsredskabet,  som  paavirkes  for- 
skjelligt  af  forskjelligartede  Ætersvingninger  eller,  at  der 
findes  forskjellige  Elementer  i  Synsnerven,  som  hver  for  sig 
altid  virke  paa  samme  Maade,  men  indbyrdes  ere  forsl^ellige 
ved  at  de  vækkes  til  Virksombed  ved  forskjelligartetPaavirkning. 
Paa  denne  sidste  Antagelse  er  den  Young- Helmholtz'ske 
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Teori  bygget;  Daar  en  Art  af  Elementer  udelukkende  eller 
fortrinsviB  sættes  i  Virksomhed,  saa  opfattes  denne  Virk- 
somhed som  en  særskilt  Kvalitet  af  Lys  eller  Farve  og 
navnlig  den  Grundfarve,  hvis  tilsvarende  Element  udelukkende 
eller  fortrinsvis  er  sat  i  Virksomhed;  fiodes  flere  Arter  af 
Elementer,  og  paavirkes  to  af  dem  udelukkende  eller  især, 
opfattes  en  hertil  svarende  Blandingsfarve,  arbejde  alle  sam- 
tidigt, opfattes  blot  Lys,  ufarvet  (saakaldet  hvidt)  Lys  eller 
hvid  Farve.  Paavirkes  et  Element  overvejende,  men  de  andre 
i  mindre  Grad,  bliver  den  speciflke  Farve  svagere,  idet  den 
blandes  med  Bvidt.  Dette  Princip  tillader,  som  det  vil  ses, 
Antagelsen  af  saa  mange  Grundfarver,  det  skal  være,  men 
den  særlige  Maade,  hvorpaa  den  Young-Belmholtz*ske 
Teori  benytter  det,  bestaar  i  Antagelsen  af  tre,  nemlig  Rødt, 
Grønt  og  Violet  med  tilsvarende  forskjellige  Elementer  eller 
Endeorganer  i  Synsnerven;  forskjelligartede  Æterbelger  vække 
i  forskjellig  Grad  de  forskjellige  Elementer  til  Virksomhed, 
dog  saaledes,  at  alle  i  nogen  Grad  paavirke  alle  Slags  Ele- 
menter. Ved  en  grafisk  Fremstilling  søger  Forf.  at  give  et 
Billede  først  af  det  Forhold  i  hvilket  de  forskjellige  Endeorganer 
paavirkes  ved  forskjelligt  Lys  hos  Folk  med  normal  Farve- 
sands, derefter  af  samme  hos  de  forskjellige  Arter  af  Farve- 
blinde, idet  hos  de  Rødblinde  f.  Ex.  de  for  rødt  Lys  mod- 
tagelige Elementer,  maa  antages  at  mangle  (eller  være  til- 
stede i  for  ringe  Antal  eller  med  .  svækket  Kraft ,  alt  efter 
Fejlens  Grad);  ved*  de  to  andre  mulige  Arter  af  Farveblindhed 
antages  et  tilsvarende  Forhold  at  finde  Sted;  men  antages 
alle  tre  Slags  Elementer  paa  engang  at  være  for  lidt  mod- 
tagelige eller  for  faa,  da  opstaar  ligeledes  en  ufuldstændig 
Farveblindhed,  den  Form,  der  bedst  vil  kunne  betegnes  som 
svag  Farvesands;  tænkes  denne  i  sin  højeste  Grad,  opstaar 
Blindhed ,  Mangel  paa  Opfattelse  af  Lys.  Af  en  ikke  ringe 
Interesse  for  vor  Opfattelse  af  Spørgsmaalet  er  Betragtningen 
af  Forholdet  i  de  forskjellige  Dele  af  det  normale  Øjes 
Synsfelt;  som  bekjendt  skjelnes  Farverne  kun  tydeligt  i  en 
forholdsvis  lille,  central  Del  af  dette,  hvorimod  Farvesandsen 
ligesom  Formsandsen  aftager  i  Styrke  ud  imod  Omkredsen; 
og  Undersøgelserne  herover  have  lært,  at  hver  Farve  har 
sit  begrænsede  om  Fiiationspunktet  koncentriske  Omraade, 
udenfor  hvilket  den  ikke  kan  opfattes  sikkert,  og  yderst  i 
Synsfeltet  findes  et  totalt  farveblindt  Bælte. 

Rødblindhed  er  den  hyppigste  Form ,  Violetblindhed 
derimod  meget  sjældent  forekommende;  er  kun  den  ene  Art 
af  Elementer  rammet,  kaldes  Farveblindheden  partiel  og  kan 
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da  altsaa  vaere  ftildstændig  eller  uftildatsndig;  imder  denne 
sidate  Grappe  henføres  ogaaa  den  samtidige  Svækkelse  af 
alle  Clementer.  Er  al  Fanresands  ophævet,  saa  der  kun 
skjelnes  Lys  af  forskjellig  Grad,  kaldes  Farveblindheden  total. 

Farveblindheden  kan  være  medfødt  eller  senere  optraadt 
under  forskjellige  Sygdomme,  i  hvilket  Tilfælde  den  kan 
bæves  sammen  med  Aarsagen;  Forf.  beskjæftiger  sig  imid- 
lertid hovedsagelig  med  den  medfødte. 

Idet  vi  nu  betragte  Farveblindheden  i  Forhold  til  det 
praktiske  Liv,  tænke  vi  nærmest  paa  de  to  almindeligste  Arter 
af  medfødt  partiel  Farveblindhed,  Rødblindbed  og  Grøn- 
blindhed. Det  maa  forst  og  fremmest  erindres,  at  de,  der 
lide  af  en  saadaQ  Fejl,  ingenlunde  ere  blottede  for  Farve- 
sands, de  se  blot  nogle  Farver  paa  en  anden  Maade  end 
den  Normale,  men  dog  paa  en  aldeles  lovbunden  Maade 
(hvorfor  Farveblindhed  ogsaa  vil  være  meget  vanskelig  eller 
umulig  at  simulere  lige  over  for  en  kyndig  Undersøger),  de 
have  færre  Rubriker  at  henføre  Farverne  under  og  stille 
derfor  i  én  Rubrik  Farver,  som  af  en  Normal  stilles  i  for- 
skjellige. Hvorledes  Farverne  vise  sig  for  de  Farveblinde, 
lærer  Teorien,  men  vil  vi  gaa  efter  den  Benævnelse,  de  give 
de  forskjellige  Farver,  da  ere  vi  udsatte  for  at  begaa  store 
Fejltagelser,  Sandseindtrykket  og  det  til  dettes  Betegnelse 
tillærte  Navn  ere  to  aldeles  forskjellige  Ting.  De  Benæv- 
nelser, som  bruges  som  objektive  Udtryk  for  de  subjektive 
Sandseindtryk  og  som  ere  afpassede  efter  den  Normales 
Farverække,  kunne  læres  og  i  mange  Tilfælde  anvendes  rig- 
tigt af  den  Farveblinde.  Heri  ligger  Forklaringen  af,  hvor- 
ledes mange  Farveblinde  kunde  færdes  iblandt  os  uden  at 
vi,  ja  uden  at  de  selv  ere  vidende  om  deres  Fejl.  Det 
farveblinde  Barn  vil,  som  ethvert  andet  Barn  høre,  f.  Ex.,  at 
Tegltaget  er  rødt.  Græsset  grønt;  men  paa  den  Farveblinde 
gjør  disse  to  Farver  omtrent  ens  Indtryk,  han  vil  undre  sig 
over,  at  man  giver  dom  forskjellige  Navne,  og  ofte  lade  det 
bero  derved;  tænker  han  lidt  mere  over  Sagen,  vil  ban  dog 
søge  at  opdage  en  eller  anden  Forskjel  og  finder  da,  at 
den  ene  Farve  er  mindre  lysstærk  end  den  anden;  nu  vænner 
han  sig  til  at  dømme  efter  Lysstyrken,  vil  som  Regel  svare 
rigtigt,  at  Taget  er  rødt,  Græsset  grønt  og  saaledes  baade 
lade  sig  selv  og  Andre  blive  i  den  Tro,  at  han  ser  Verden 
som  de  Normale.  De  Omstændigheder,  der  kunne  afsløre 
hans  Fejl,  f.  Ex.  Valg  af  Farve  til  filæder,  vil  ofte  kunne 
tydes  urigtigt  f.  Ex.  som  Mangel  paa  Smag,  paa  Fatteevne  i 
det  Hele.     Ja  selv  Folk  i  Stillinger,  der  medføre  mere  end 
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almindelig  Anvendelse  for  FarvesandseD ,  Malere,  kunne  i 
lang  Tid  gaa  uden  at  Fejlen  opdages;  ofte  lægges  i  de 
lavere  Klasser  mindre  Vægt  paa  hvilken  Farve  end  blot  en 
Farve,  og  ofte  kan  jo  Farven  være  ligegyldig,  men  ander- 
ledes, hvor  det  gjælder  en  Livsstilling,  hvor  farvede  Signaler 
skulle  adlydes  og  hvor  i  modsat  Fald  mange  Menneskers  Liv 
og  Lemmer  sættes  paa  Spil.  Man  har  vel  tænkt  sig,  at 
en  Jærnvejsbetjent  f.  Ex.  snart  vilde  indse  sin  Fejl  og  af 
egen  Drift  forlade  en  Stilling,  som  ban  følte  sig  uskikket 
til,  og  maaske  dette  har  bidraget  Sit  til,  at  man  ikke  har 
foretaget  noget,  men  det  er  en  aldeles  fejl  Forudsætning. 
Erfaring  har  vist,  at  der  findes  Farveblinde  ansatte  ved  Jærn* 
vejene  i  de  forskjelligste  Poster,  ja  som  Lokomotivførere, 
uden  Anelse  om  deres  Fejl  og  uden  at  have  begaaet  Misgreb 
i  lange  Aarrækker.  Det  er  ganske  vist  forbavsende,  men 
det  kan  dog  nok  forklares  og  væsentligst  af  to  Grunde:  den 
Farveblindes  umiddelbare  Opfattelse  af  og  Øvelse  i  at  skjelne 
Signalerne  og  de  Omstændigheder,  hvorunder  han  passer  sin 
Tjeneste.  Øjet  opfatter  Skinnet  fra  en  Lygte  ikke  alene 
som  en  Farve  men  ogsaa  som  værende  af  en  vis  Styrke,  og 
synes  den  Farveblinde  end,  at  Farven  fra  en  rød  og  en  grøn 
Lygte  er  ens,  fæster  han  destomere  Opmærksomhed  paa  Lys- 
styrken og  kan  i  denne  Retning  udvikle  sine  Evner  i  be- 
tydelig Grad  og  oftest  —  men  ikke  altid  —  hjælpe  sig. 
Den  Rødblinde  vil  i  Reglen  kunne  kjende  den  røde  Lygte 
paa  at  Skinnet  er  mindre  lysstærkt  end  den  grønnes,  dennes 
atter  mindre  end  den  gules,  den  Grønblinde  kjender  det  rode 
Skin  paa,  at  det  er  lysere  end  det  Grønne.  Lokomotivføreren 
vil  i  Følge  den  regulære  Fartplan  i  Reglen  vide,  hvad  der 
vil  møde  paa  hvert  Sted,  og  vil  vel  sjælden  være  uden  Nogen 
i  sin  Nærhed  i  Tvivlstilfælde.  Det  vil  altsaa  i  Reglen  gaa  godt, 
og  Farveblindheden  kunde  synes  at  have  kun  videnskabelig 
ikke  praktisk  Betydning.  At  Ulykker  dog  ere  indtrufne  i  Følge 
Farveblindhed,  viser  flere  sikre  Erfaringer,  og  i  endnu  flere 
Tilfælde  er  Sandsynligheden  derfor,  om  end  Beviset  mangler. 
En  partiel  fuldstændig  Farveblind  kan  ikke  skjelne  rødt  fra 
grønt,  men  dømmer  kun  efter  Lysstyrken,  og  det  bliver  altid  en 
Gjætten  og  usikkert,  thi  Lysstyrken  og  dens  Opfattelse  af- 
hænger af  saa  mange  Tilfældigheder,  Vejret,  Glassets  Farve- 
styrke, Tykkelse  og  Renhed,  Vægen,  Vædsken,  Øjets  øje- 
blikkelige Tilstand,  at  næppe  Nogen,  der  forstaar  sig  paa 
det,  vil  paatage  sig  at  føre  et  Tog  efter  Lysstyrken  alene. 
Men  skal  der  foretages  Noget  for  at  sikre  SamfUndet  mod 
de  Ulykker,  der  kunne  opstaa  paa  Jærnvejene  og  paa  Søen 
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paa  Grund  af  FanrebliDdbed,  da  maa  det  første  Skridt  være, 
at  Farfeblindbeden  og  dens  Følger  stilles  klart  og  anskueligt 
frem  for  den  overordnede  Styrelse;  da  er  der  ingen  Tvivl 
om,  at  logen  vil  have  paa  sin  Samvittighed  at  undlade  de 
Forholdsregler  I  som  maa  træffes.  Hvilke  disse  Forholds«* 
regler  skulle  vsere,  er  imidlertid  et  Spørgsmaal,  hvis  umid« 
delbare  Besvarelse  kan  volde  sine  Vanskeligheder.  Man 
trykker  sig  naturligt  ved  at  skolie  afvise  ievrigt  retskafne  og 
duelige  Mænd  fra  en  Vej,  der  i  mange  Retninger  stiller  store 
Fordringer,  og  endnu  mere  ved  at  skulle  ubønhørligt  kassere 
Folk,  som  i  mange  Aar  have  passet  deres  Tjeneste,  maaske 
endog  fortrinligt.  Skulde  det  ikke  være  muligt  at  tyælpe 
paa  de  Farveblinde  ved  Øvelser  og  hvis  ikke,  da  ligger  det 
nær  at  tænke  paa  et  andet  Signalsystem  end  det  bestaaende. 
Forf.  gjennemgaar  ethvert  af  disse  Punkter. 

Betydningen  af  Øvelse  og  Vane  ved  vore  Sandsers  Brug 
maa  ganske  vist  ikke  skattes  for  lavt,  men  det  drejer  sig 
her  ikke  om  at  lære  at  give  de  foreviste  Farver  det  rette 
J^avn,  men  om,  hvorvidt  en  abnorm  Sandsning  ved  Øveise 
kan  korrigeres ;  Talen  er  her  om  den  medfødte  Farvebliudbed. 
Det  lader  sig  ikke  let  teoretisk  tænke,  at  en  Fejl,  der  be« 
staar  i  Manglen  af  et  Organ  fra  Fødselen  af,  kan  afhjælpes 
ved  Øvelse,  og  alle  Forfattere  paa  én  Undtagelse  nær  ere 
ogsaa  enige  i  at  erklære  den  medfødte  fuldstændige  Farve- 
blindhed for  uhelbredelig;  hvad  den  ufuldstændige  angaar, 
da  kan  Muligheden  af  en  Bedring  ikke  a  priori  nægtes,  men 
det  maa  fastholdes,  at  der  ikke  heller  foreligger  et  eneste 
paalideligt  Exempel  paa  Helbredelsen  af  ufuldstændig  Farve- 
blindhed. Man  har  anført,  al  Farveblindhed  var  sjældnere 
hos  Kvinder,  der  fra  Børn  af  vænnede  deres  Øje  mere  til 
Betragtningen  af  Farver,  men  denne  Paastaod  er  løs ;  Masse* 
undersøgelser  i  denne  Retning  er  hidtil  næsten  udelukkende 
foretagne  med  Mænd,  men  bortset  herfra  maa  vi  ved  Stati* 
stiken  i  dette  Forhold  tage  Heniyn  til  Metoden;  gaar  denne 
ud  paa  at  spørge  om  en  forelagt  Farves  Navn  og  dømme 
efter  Svaret,  da  vil  Kvinderne  paa  Grund  af  deres  Øvelse 
have  et  Forspring  for  Mændene.  —  Forf.  betragter  særligt 
Angivelserne  fra  Jærnvejslægen  Or.  A.  Favre  i  Lyon,  som 
har  faaet  indført  flere  Reformer  og  efter  mange  Aars  Er^ 
faring  bestemt  udtaler  sig  for  Farveblindhedens  Helbrede* 
lighed,  navnlig  hos  Børn,  men  hans  Metode  lider  netop  af 
den  nylig  anførte  Mangel,  enkelte  Faryeblinde  have  derfor 
rimeligvis  undgaaet  ham,  og  Adskillige  ere  i  Begyndelsen 
blevne   ansete  for  Farveblinde ,   imedens  de  havde  normal 
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Fanresands  og  kuo  maDglede  —  Øvelse.  Spørger  man  en 
virkelig  Farveblind,  som  har  øvet  sig  meget,  hvad  han  nu 
har  opnaaet,  vil  ban  —  hvis  han  ikke  har  Interesse  af  at 
skjule  sin  Fejl  —  svare,  at  han  vel  ser  en  tydelig  Forskjel, 
idet  det  grønne  Flag  er  mørkere,  det  røde  lysere,  men  om 
Farveforskjellen  selv  har  han  intet  Begreb,  og  han  vil,  naar  han 
ikke  ser  det  grønne  og  røde  Flag  samtidigt,  men  med  længere 
Mellemrum,  let  begaa  Fejl.  En  Jærnbanebetjent,  som  daglig 
ser  begge  Flag,  vil  vel  sjældent  begaa  Fejl,  men  kan  dog 
undertiden  gjætte  galt;  Lygteskjærets  Farve  volder  ham  endnu 
mere  Vanskelighed,  dels  fordi  det  saa  at  sige  er  mere 
ulegemligt,  dels  fordi  de  mange  Biomstændigheder,  som  kan 
lede  ham  om  Dagen,  mangle  i  Mørket;  er  Vejret  taaget,  er 
Glasset  sodet  eller  dugget  eller  tilsnét,  vil  han  let  gjætte 
fejl,  da  Lysstyrken  er  hans  eneste  Vejledning.  Forf.  aner- 
kjender  med  Tak  Forsøgene  paa  at  helbrede  den  uftildstæn- 
dige  Farveblindhed  ved  Øvelse,  men  protesterer  imod,  at  vi 
slaa  os  til  Ro  ved  Forholdsregler,  der  hvile  paa  den  Op- 
fattelse, at  det  lader  sig  gjøre,  saa  længe  det  ikke  er  bevist; 
han  indrømmer,  at  Øvelser  vel  ville  bevirke,  at  de  Farveblinde 
ville  begaa  færre  Fejl  end  uden  Øvelser,  men  det  er  ikke 
nok,  Maalet  maa  være  at  befri  Trafiken  for  den  Usikkerhed, 
som  Farveblindheden  medfører. 

Man  maatte  da  tænke  paa  andre  Signaler.  De  Farve- 
blinde have  kun  to  Grundfarver,  og  de  nu  gjældende  Signal- 
farver rødt  og  grønt  (og  gult)  falde  uheldigvis  alle  i  den  ene 
af  disse.  Kunde  man  nu  ikke  nøjes  med  to  Farver  og,  for 
at  de  Farveblinde  kunde  skjelne  dem,  vælge  en  af  hver  af 
deres  to  Grupper  (rødt  orange  gult  grønt  —  blaat  indigo 
violet)  og  navnlig  gult  og  blaat?  Bortset  (ta,  at  tre  Signal- 
farver er  bedre  end  to,  kunde  man  maaske  nok  gjøre  denne 
Opoffrelse,  og  de  to  nævnte  Farver  vilde  tydelig  kunne 
skjelnes  —  om  Dagen,  men  ved  Lygterne  møder  den  Van- 
skelighed, at  de  gængse  Brændematerialiers  gule  Flamme 
kun  indeholder  meget  lidt  blaat  Lys;  det  blaa  Skin  vilde 
altsaa  blive  meget  svagt,  og  vilde  man  bøde  herpaa  ved  at 
bruge  tyndere  Glas,  vilde  Farven  tabe  i  Blaahed,  hvad  den 
vandt  i  Lysstyrke,  da  denne  kun  forøgedes  ved  at  andre 
Straaler  end  de  blaa  slap  igjennem.  Det  Anførte  viser,  at 
det  nævnte  Valg  af  Farver  er  upraktisk,  og  det  Samme  vil 
gjælde  hvilket  som  helst  Valg  af  to  ny  Farver;  ufarvet  (hvidtj 
Lys  og  Mørke  da  I  Lysstyrkens  Betydning  er  allerede  omtalt, 
men  her  skal  blot  paapeges,  at  lige  saa  skarp  vor  Sands  er 
i  denne  Retning,  naar  det  gjælder  Bedømmelsen  af  to  sam- 
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tidige  Lys,  lige  saa  usikl^er  bliver  for  Dom,  naar  deD  akal 
sammenligne  en  Lysstyrke  med  en  anden  efter  Hukommelsen, 
og  vilde  man  bruge  stærkt  Lys  og  fuldstændigt  Mørke,  var 
man  indskrænket  til  to  Signaler,  af  hvilke  det  ene  oven  i 
Kjøbet  bestod  i  at  undlade  Signal.  —  Blinksignaler  vilde 
være  en  meget  besværlig  Ddvej  af  Hensyntagen  til  de  Farve- 
blinde. 

Hvad  angaar  forsl^ellige  Former,  Figurer  af  Signaler, 
en  Tanke,  der  jo  synes  saare  naturlig  at  bringe  i  Anvendelse, 
da  ligger  det  indenfor  vor  Opgave  at  minde  om,  at  Øjets 
Evne  til  at  opfatte  Lysstyrkeforskjellighed  g)ør  sig  gjældende 
paa  større  Afstand  end  Evnen  til  at  opfatte  Farve,  og  Evnen 
til  at  opfatte  Form  fordrer  en  endnu  langt  større  Nærbed 
af  Gjenstanden;  en  lille  farvet  Gjenstand  af  bestemt  Form 
(et  Bogstav  f.  Ex.),  opklæbet  paa  en  Væg,  vil  tydeliggjøre 
dette  for  Enhver,  der  efterhaanden  vil  nærme  sig  den  fra 
en  større  Afstand. 

Naar  det  nu  gjældende  System  baade  efter  Teorien  og 
efter  Erfaringen  ved  dets  almindelige  Udbredelse  maa  antages 
for  det  bedste,  stiller  Spørgsmaalet  sig  saaledes:  Bør  man 
af  Hensyn  til  de  Farveblinde  forandre  dette  System  eller  bør 
man  fjerne  de  Farveblinde  fra  Jæmvejens  Tjeneste?  At 
Færdslen  sikres  bedst  ved  det  sidste,  er  vel  udenfor  al  Tvivl, 
og  i  Overensstemmelse  hermed  fastholder  Forf. ,  at  ingen 
Rød-  eller  Grønblind  maa  anvendes  i  Tjenesten,  hvor  det 
gjælder  at  kjende  Signalerne.  De  sjældent  forekommende 
Violetblinde  ville  derimod  baade  efter  Teorien  og  efter  de 
faa  Erfaringer,  som  foreligge,  være  uskadelige. 

Ved  Gjennemførelsen  af  Reformen  vil  der  naturligvis 
møde  Vanskeligheder.  Hensynet  til  Traflkens  Sikkerhed  maa 
selvfølgeligt  staa  øverst,  men  Humaniteten  byder  dog  —  saa 
vidt  muligt  — *  ogsaa  at  tage  Hensyn  til  de  Farveblinde,  som 
allerede  maa  have  faaet  Ansættelse.  Det  vil  være  rigtigst  i 
Fremtiden  ikke  at  ansætte  Nogen  med  Fejl  i  Farvesandsen 
i  nogen  Plads,  thi  enhver  Jærnvejsmand  maa  kunne  bruges 
til  at  skjelne  Signaler,  selv  om  det  ligger  udenfor  hans 
daglige  Tjeneste.  Paa  den  anden  Side  bør  man  ikke  af- 
skedige Nogen  uden  tvingende  Nødvendighed,  og  der  vil 
saaledes  forekomme  en  Overgangsperiode,  som  ikke  behøver 
at  medføre  Farer,  naar  blot  hver  Enkelts  Farvesands 
er  nøjagtig  kjendt. 

Undersøgelserne  skulle  foretages  efter  en  Metode  og 
bestemte  Grundsætninger,  i  Reglen  af  de  ansatte  Læger  saa 
længe  den  reglementerede  Metode  er  tilstrækkelig,   men  i 
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Tilfælde,  hvor  Diagnosen  er  særlig  vanskelig  og  fordrer  sær* 
egne  Undersøgelser  og  Apparater  —  og  saadanne  forekomme 
—  henvises  til  en  særlig  Sagkyndig.  Naar  man  beslutter 
sig  til  ved  den  første  Prøve  med  ny  Ansøgende  at  gaa 
strsngt  tilværks  og  4kke  stole  paa,  at  en  let  Farveblindbed 
vil  rette  sig,  og  naar  den  første  Ondersegelse  af  Personalet 
en  masse  ligeledes  er  omhyggelig,  saa  at  man  tør  stole  paa 
at  have  opdaget  alle  de  Farveblinde,  saa  vil  den  senere 
DIejltghed  ikke  være  stor.  En  særlig  Opmærksomhed  vil 
være  at  rette  paa  den  erhvervede  Farveblindbed;  at  den 
findes,  er  sikkert,  og  Favre  har  paapeget  flere  Aarsager  til 
den,  men  skulde  den  ogsaa  kunne  opstaa  umærkeligt  uden 
andre  Symptomer,  da  vilde  det  blive  en  meget  vanskelig 
Sag  at  sikre  Trafiken;  her  er  det  af  særlig  Vigtighed  at 
sikre  Undersøgelsesmetoder  anvendes;  Spørgsmaalet  er  endnu 
ikke  afgjort,  men  vil  vel  næppe  kunne  løses  bedre  noget* 
steds  end  ved  Erfaringer  fra  Jærnvejene  med  gjentagne 
Undersøgelser  af  Personalet;  skulde  Farveblindbeden  kunne 
udvikle  sig  umærkeligt,  er  det  rimeligt,  at  den  begynder 
som  svag  Farvesands  og  eflerhaanden  naar  de  højere  Grader 
af  ufuldstændig  Farveblindhed  eller  roere.  De  alierede  op- 
dagede lette  Tilfælde  bør  derfor  periodisk  undersøges,  lige- 
ledes, efter  Favre  s  Raad,  de  af  Personalet,  der  rammes  af 
Læsioner  eller  svære  Sygdomme  eller  ere  hengivne  til  Spiri- 
tuosa og  Tobak,  endelig  burde  vel  indtil  videre  en  Gang 
aariigt  hele  Personalet  undersøges  af  Jærovejslægen  og  en 
særlig  Fagmand  i  Forening.  Hvor  vidt  en  saadan  periodisk 
Undersøgelse  skulde  bibeholdes  stadigt,  vil  jo  væsentligst 
bero  paa,  hvad  Erfaringen  vil  lære. 

Inden  Forf.  •  gaar  nærmere  ind  paa  sin  Metode  og 
Fremgangsmaade  ved  Undersøgelsen,  giver  ban  et  Overblik 
over  de  sædvanligste  Metoder,  af  hvilket  her  kun  i  al  Korthed 
skal  fremhæves  et  Par  Punkter.  Praktisk  set  kunde  det 
synes  rimeligst,  nemmest  og  tilatrækkeligt  at  prøve  Personalet 
med  Jærnvejens  egne  Signaler.  Men  det  er  allerede  paa- 
vist,  hvorledes  de  Farveblinde  her  forstaa  at  hjælpe  sig  med 
Lysstyrken  og,  at  de  i  mange  Tilfælde  ville  gjætte  rigtigt  paa 
Farvens  Navn;  ganske  vist  vil  de  nok  en  Gang  gjætte  galt, 
hvis  man  fortsætter  længe  nok,  men  det  Usikre  eller  dog 
Tidsspildende  ved  denne  Prøve  er  tydeligt,  hvor  længe  skal 
man  blive  ved  for  at  være  sikker  paa,  al  En  ikke  er  farve- 
blind, naar  man  ikke  véd  det  i  Forvejen?  og  kan  En  ogsaa 
kjende  de  forbaandenværende  Signaler,  saa  bliver  Spørgs- 
maalet, om  han  vil  kunne  kjende  andre  Nyancer  af  rødt  og 
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grønt  Ly»;  Banes  er  kun  forpligtet  til  at  vise  rødt  og  grønt 
Lys  ikke  en  bestemt  Nyance.  Det  Spørgsmaal,  man  maa 
se  at  faa  afgjort,  er,  om  den  Paagjældende  har  normal  Farve- 
sands eller  ikke,  herpaa  beror  det  efter  vor  tidligere  opstil- 
lede Onindsstning,  hvorvidt  han  bør  ansættes  eller  ej.  Under- 
søgelsen skal  Yise  Arten  af  Paagjældendes  Farvesands,  men 
behøver  ikke  at  kunne  paapege  alle  de  enkelte  Ejendetegn 
i  hvert  Tilfælde,  men  blot  ét  eller  nogle  faa,  som  ere  til- 
strækkelige til  at  sikre  Diagnosen.  Den  maa  hvile  paa  Prin- 
Gipet  at  sammenligne  Farver  uden  Hensyn  til  deres  Navn, 
og  derfor  er  f.  Ex.  Favre*s  Metode  ikke  tilstrækkelig,  lige 
saa  lidt  som  Stilling*s,  der  bruger  farvede  Skygger  og 
dømmer  efter  de  givne  Navne.  MaxwelTs  og  Seebeck's 
derimod  hviler  paa  en  Sammenligning,  M.  viser  to  Farver 
som  kunne  ændres  i  Tone,  Mætning  og  Lysstyrke,  paa 
en  roterende  Skive,  indtil  de  af  den  Farveblinde  erklæres 
for  lige;  af  deres  Uligbed  for  den  Normale  bedømmes  da 
den  Undersøgte;  denne  Prøve  tager  megen  Tid,  da  en  Farve- 
blind ikke  skjelner  Farven,  men  er  meget  skarp  i  sin  Dom 
over  Lysstyrken;  den  viser  iøvrigt,  hvorledes  den  Undersøgte 
ser  Farverne  sammenligoelsesvis,  og  at  i  Overensstemmelse 
med  Helm  hol  tz*s  Teori  to  Grundfarver  kan  udtømme  den 
Farveblindes  hele  Farverække. 

Seebeck's  Metode  har  den  Fordel,  at  den  Undersøgte 
maa  handle  selv,  idet  han  skal  opdage  en  Mængde  farvede 
Gjenstande;  den  viser  da  hele  hans  Farverække,  men  bruger 
unødvendig  megen  Tid. 

Endelig  fremhæves,  at  Forsters iPerimeter  saa  vel  som 
Spektret  til  almindelig  Brug  er  upraktisk,  fordrer  dyre  Ap- 
parater og  spilder  Tid. 

Til  Slutning  fremstiller  Forf.  udførligere  den  af  ham 
brugte  Metode,  der  er  prøvet  i  Tusinder  af  Tilfælde  i  Sverig 
og  funden  praktisk  og  sikker.  Den  grunder  sig  naturligvis 
paa  Jævnførelse  af  Farver  uden  at  lægge  Vægt  paa  Navnet, 
ligner  altsaa  Seebeck's,  men  er  meget  nemmere  og  bur- 
tigere, idet  der  ikke  fordres  en  Opstillen  af  hele  Farve- 
rækken  men  blot,  at  den  Undersøgte  udvælger  af  en  Sam- 
ling de  Farver,  som  han  mener  ligne  en  forelagt  Prøve. 
Forf.  Indrømmer  gjerne,  at  det  er  Resultaterne  af  Seebeck's 
Metode  og  den  Young  H  elm  holt  z'ske  Teori  i  Forening 
med  Fordringen  om  en  let  udførlig  og  praktisk,  men  dog 
sikker  Metode,  der  har  ledet  ham.  Han  foretrækker  til  Ma- 
teriale Zefyrgarn,  som  er  let  at  skaCfe  i  flere  Nyancer  af  de 
forskjeilige  Farver   og  frembyder  adskillige  smaa  praktiske 
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Fordele.  At  ndvikle  alle  de  smaa  praktiske  Vink  om  En- 
keltheder og  vanskelige  Tilfælde  eller  vanskelige  Personer 
vilde  her  føre  for  vidt.  Dem,  der  interessere  sig  derfor 
ville  vi  henvise  til  Porf.  selv,  med  hvis  Arbejde  de  da  næppe 
vil -fortryde  at  gjøre  Bekjendtskab.  Her  kan  kun  gives  de 
almindelige  Grundtræk  af  Prøven  til  hvis  Tydeliggjørelse  den 
Forf.'s  Arbejde  ledsagende  Farvetrykstavle  velvilligt  er  over- 
ladt 08. 

1.  Man  forelægger  da  først  den,  der  skal  prøves,  en 
ren  grøn  Farve  i  sin  lyseste  (mest  hvide)  Nyance  (I),  og 
Prøven  fortsættes,  indtil  han  har  firemlagt  enten  alie  til 
Schatteringen  hørende  Nyancer  eller  derimellem  eller  alene 
Dukker,  som  svare  til  Forvexliogsfarverne  (1 — 5). 

Den,  som  begaar  en  saadan  Fejl  og  altsaa  finder,  at  en 
af  de  nævnte  Forvexliogsfarver  er  den  samme  som  Prøve- 
farven,  er  farveblind;  d$n,  som  ikke  ligefrem  begaar  Fej- 
len, men  dog  røber  stærk  Tilbøjelighed  dertil,  har  svag 
Farvesands. 

Ber  kunde  vel  være  paapeget  flere  Forveiliogsfarver, 
men  for  de  Arter  af  Farveblindhed,  som  have  Betydning 
lige  over  for  Jærnvejstraflken,  ere  de  anførte  de  vigtigste 
og  sædvanligste. 

Skal  det  blot  afgjøres,  om  Paagjældende  er  farve- 
blind elier  ikke,  er  den  anførte  Prøve  tilstrækkelig,  og 
Undersøgelsen  dermed  afsluttet.  Men  vil  man  tillige  be- 
stemme Arten  og  Graden  af  fejlagtig  FarvesandS| 
maa  man  anstille  endnu  et  Forsøg: 

2.  Man  vælger  til  Prøvedukke  en  purpurfarvet,  som 
ligger  midt.  imellem  de  mørkeste  og  lyseste  Nyancer  af 
Schatteringen  (II.  a.). 

Den,  som  ved  Siden  af  Purpur  fremlægger  Forvexlings- 
farver,  vil  som  Regel  enten  alene  fremlægge  lysere  og  mør- 
kere Nyancer  af  Blaat  og  Violet  (6.  7.),  sædvanlig  de  mør- 
kere, eller  lysere  og  mørkere  Nyancer  af  et  i  Blaat  spOlende 
Grønt  og  Graat  (8.  9.) 

Den,  som  ved  den  første  Prøve  fandtes  at  være  farve- 
blind, men  ved  dette  andet  Forsøg  kun  fremlægges  purpur* 
farvede  Dukker,  er  ufuldstændig  farveblind. 

Den,  som  tillige  eller  alene  fremlægger  blaa  eller  violette 
Dukker,  er  fuldstændig  rødblind. 

Den,  som  tillige  med  Purpur,  firemlægger  Grønt  eller 
Graat,  er  fuldstændig  grønblind. 

Den  Rødblinde  og  den  Grønblinde  godkjende  aldrig 
hinandens  Prøver,   dog  medtager  den  sidste  undertiden  en 
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eller  anden  blaa  eller  violet  Dnkke,  men  da  altid  en  af  de 
alleriyBeate.     Dette  maa  ikke  vildlede  Diagnosen* 

Hermed  kan  Prøven  være  afsluttet  og  Diagnosen  færdig, 
men  for  yderligere  at  overbevise  sig  selv  og  navnlig  tilstede* 
værende  Ikke-Fagmænd  om  den  fuldstændige  Farveblindheds 
Forhold  til  selve  Signalfarverne,  kan  man  foretage  endnu 
en  Prøve,  ikke  for  Diagnosens,  men  alene  for  Kontrollens 
Skyld. 

3.  En  klar  rød  Farve  (II.  b.)  fremlægges.  Prøven  an- 
stilles alene  med  Aildstændig  Farveblinde  og  fortsættes,  indtil 
Paagjældende  bar  fremlagt  med  eller  uden  de  fleste  til 
Schatteringen  hørende  Dukker  en  eller  flere  af  de  angivne 
Forvexlingsfarver  (10 — 13).  Den  Rødblinde  vil  vælge  Nyancer 
af  Grønt  og  Brunt  (10—11),  som  for  det  normaie  Øje  vil 
synes  mørkere  end  Prøven,  den  Grønblinde  vil  derimod 
vælge  Nyancer  (12^13),  som  synes  lysere  end  den  røde 
Prøve. 

Ikke  alle  Farveblinde  (at  dømme  efter  anden  Prøve)  begaa 
dog  disse  Fejl;  navnlig  gjælder  dette  nu  Folk,  som  forud 
have  øvet  sig  godt  paa  Signalfarverne  og  stræbe  efter  at 
undgaa  Opdagelse;  de  forvexie  ikke  en  Gang  altid  Grønt  og 
Brunt. 

For  at  opdage  den  totale  Farveblindhed  bar  Forf. 
ikke  givet  Regler,  da  han  ikke  bar  truffet  den.  Efter  Teorien 
vilde  den  kunne  kjendes  paa  Forvexling  af  alle  Farvenyancer 
af  samme  Lysstyrke. 

Violetblindheden  vil  kunne  kjendes  paa  Forveiling 
imellem  Purpur,  Rødt  og  Orange.  Ved  den  første  Prøve 
forekommer  ofte  Blaat  som  Forveilingsfarve,  og  dette  kan  i 
visse  Tilfælde  være  Tegn  paa  Violetblindhed,  men  er  det 
ikke  altid. 


YudfonyuMgei  i  Roskilde« 


Efterhaanden  som  Hygiejnens  Læresætninger  vinde  mere  og 
mere  frem  til  almindelig  Ånerkjendelse,  se  vi  ogsaa  trindt 
om  praktiske  Resultater  af  denne  stigeode  Interesse,  baarne 
frem  af  vor  Tids  mere  virksomme  Samfundsaand.  Et  af  de 
første  Objekter  for  den  offentlige  Sundhedspleje,  hvor  en 
større  Mængde  Mennesker  ere  samlede  paa  et  begrænset 
Omraade,  er  Forsyningen  med  rent  og  godt  Vand  i  rigelig 
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Mængde,  ikke  blot  fordi  Vandet  er  et  af  Tore  yæBentligste 
og  uundværligste  Næringsmidler,  men  ogsaa  fordi  den  rige- 
lige Forsyning  dermed  spiller  en  saa  stor  Rolle  ved  mange 
forskjellige  Momenter,  som  have  en  fremragende  Betydning 
baade  for  den  offentlige  og  den  private  Hygiejne,  saasom 
Renselsen  af  Legeme,  Klæder,  Husgeraad  o.  s.  v.,  Renlig- 
boldelsen  af  Boliger,  Gader  og  Torve,  ligesom  den  ogsaa 
har  en  væsentlig  Betydning  i  andre  Retninger  f.  Ex.  ved 
Sinkning  af  Ildsvaader,  Driften  af  offentlige  og  private  indu- 
strielle Foretagender  o.  s.  v.  Derfor  har  her  i  Landet  ikke  blot 
Hovedstaden  men  ogsaa  adskillige  mindre  Byer,  hvor  Vandet 
kun  var  tilstede  i  utilstrækkelig  Mængde  og  i  mindre  god 
Tilstand,  maattet  gribe  til  Anlæggelsen  af  Vandværker  og 
Vandledninger.  En  By,  hvor  denne  Sag  i  den  senere  Tid 
har  staaet  paa  Dagsordenen,  er  Roskilde,  som  dog  fta 
Arildstid  har  været  bekjendt  for  sine  fortrinlige  og  rigt 
strømmende  Kilder.  Forholdet  er  her  nemlig  det,  at  medens 
der  baade  under  og  omkring  Byen  findes  mægtige  vand- 
førende Lag,  der  hist  og  her  aabne  sig  gjennem  klare  og 
rene  Kilder,  er  Grunden  under  denne  gamle  historiske  By 
opfyldt  med  gamle  Begravelsespladser,  Møddingesteder  og 
Ophobninger  af  forskjelligartede  organiske  Masser,  som 
paavirke  Grundvandet,  og  de  Brønde  og  Vandsteder,  som 
forsynes  af  Grundvandet,  maa  derfor  levere  et  urent  og  til 
Brug  som  Drikkevand  uhensigtsmæssigt  Vand. 

Allerede  i  Aaret  1876  indkom  der  til  Byraadet  i  Ros* 
kilde  fra  c.  200  Borgere  en  Henvendelse,  hvori  der  ankedes 
over  Drikkevandets  formentlig  mindre  gode  Tilstand.  By- 
raadet gjorde  da  et  skjønsomt  Udvalg  blandt  Byens  Brønde 
og  lod  Vandet  underkaste  en  videnskabelig  Undersøgelse  af 
d*Hrr.  Dr.  med.  Ditlevsen  og  Assist.  Steenbuck.  Den 
kemiske  og  mikroskopiske  Undersøgelse  gav  det  Resultat,  at 
Vandet  fra  alle  de  15  undersøgte  Brønde  mer  eller  mindre 
maatte  betegnes  som  daarllgt;  den  store  Kvælstofholdighed, 
det  rigelige  Iltforbrug  til  Iltning  af  organisk  Stof,  Mængden 
af  Fosforsyre  og  tildels  ogsaa  af  Kulbrinte  godtgjorde,  at 
Vandet  var  stærkt  paavirket  af  Forraadnelsesprocesser,  lige- 
som der  i  alle  de  undersøgte  Brønde  paa  én  nær  kunde 
paavises  levende  Organismer,  og  det  netop  Organismer,  som 
bedst  trives  i  Vand,  som  er  Sæde  for  de  talrige  kemiske 
Omsætninger,  der  ledsage  Forraadnelseq.  I  en  senere  Skri- 
velse har  Dr.  Ditlevsen  udtalt  sig  endnu  mere  bestemt. 
Idet  han  siger,  at  «de  undersøgte  Brønde  indeholdt  daariigt 
Drikkevand,  der  fra  et  hygiejnisk  Standpunkt  maa  betegnes 
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som  ubrugeligt,  og,  at  det  er  haoe  bestemte  Mening,  at  der 
bør  gjøces  Alt,  hvad  der  kan,  for  at  forhindre  Brugen  af 
det  nævnte  Drikkevand  og  skaffe  Beboerne  Adgang  til  godt 
Vand.« 

Da  nu  endvidere  en  Undersøgelse  af  Brøndvand  fra 
Roskilde,  foretaget  i  Cand.  pbarm.  Stein's  kemiske  Labo- 
ratorium, gav  et  lignende  Resultat,  idet  det  udtalte,  at 
Vandet  var  ^af  en  saa  uren  Beskaffenhed,  at  dets  Anvendelse 
til  Drikkevand  maatte  anses  som  utllraadelig»,  maatte  det 
altsaa  belragles  som  godtgjort,  at  Drikkevandet  gjennem- 
gaaende  var  af  en  utilladelig  slet  Beskaffenhed.  Og  da  det 
endelig  blev  oplyst,  at  Vandforsyningen  tilmed  var  i  høj 
Grad  uftildstændig ,  idet  af  Byens  350  Steder  de  69  fuld- 
stændig manglede  Vandsted,  medens  29  kun  havde  Part  i 
Vandsted,  forelaa  der  altsaa  her  ogsaa  den  anden  af  de  to 
væsentligste  Mangler  ved  en  Vandforsyning,  som  altid  ube- 
tinget kræve  en  Affarjælpelse,  saa  vidt  Evnerne  strække  til. 

Der  blev  nu  imidlertid  bragt  et  nyt  Moment  ind  i  Dis- 
kussionen, nemlig  Spørgsmaalet  om  Forholdet  mellem  Drikke- 
vandets mindre  gode  Tilstand  og  Sygeligheds-  og  Dødelig- 
hedsforholdene i  Byen;  det  er  den  Maade,  hvorpaa  dette 
Spørgsmaal  er  bragt  ind  i  Diskussionen,  som  bringer  os  til 
at  tage  Ordet,  fordi  Sagen  derved  er  ført  til  en  Afgjerelse, 
som  i  det  mindste  tildels  hviler  paa  uberettigede  og  misfor- 
staaede  Forudsætninger. 

Allerede  i  1874  henledede  det  nordre  sjællandske  Fy- 
sikat  saa  vel  Lægernes  som  Byraadets  Opmærksombed  paa 
den  usædvanlig  store  Sygelighed,  som  efter  Lægernes  Lister 
fandtes  i  Roskilde.  Forholdene  have  vistnok  siden  bedret 
sig  noget,  men  Sygeligheden  er  dog,  skriver  Fyslkus  Tol- 
derlund, endnu  gjennemgaaende  en  Del  større  end  i  de 
andre  Kjøbstæder  i  Fysikatet,  hvilken  Paastand  han  doku- 
menterer ved  at  meddele  et  IJddrag  af  Sygelisten  for  1876, 
i  hvilket  han  sammenstiller  de  i  de  forskjellige  Kjøbstæder 
i  Fysikatet  forekomne  Tilfælde  af  Sygdomme,  som  kunne 
være  foranledigede  ved  slet  Drikkevand,  og  hvoraf  det  frem- 
gaar,  at  Roskilde  i  Forhold  til  sit  indvaanerantal  har  det 
langt  største  Antal  Tilfælde  at  opvise.  Prakt.  Læge  i  Ros- 
kilde P.  V.  Ban  sen,  der  som  Medlem  af  Byraadet  har  ar- 
bejdet med  Iver  for  Sagens  Fremme,  har  tillige  oplyst,  at 
Dødelighedsforholdene  i  Roskilde  i  det  sidste  Femaar  have 
stillet  sig  kjendeligt  ugunstigere  end  I  de  øvrige  Byer  i 
Nordsjælland.  Fra  den  modsatte  Side  er  det  nu  gjort  gjæl* 
dende,  at  de  tilvejebragte  Oplysninger  foruden  at  frembyde 
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andre  Mangler  tillige  savne  Beviakraft  med  Hensyn  til  det 
foreliggende  Spergsmaal,  saa  længe  man  ikke  bar  kunnet 
paavise  bestemte  Tilfælde ,  i  bvilke  Sygdom  notorisk  er 
fremkaldt  ved  indflydelsen  af  slet  Drikkevand.  Her  møde  vi 
det  Skær,  bvorpaa  Diskussionens  bensigtsmæssige  Gang  er 
strandet.  Hvis  det  virkelig  var  saa  let  i  det  enkelte  Til- 
fælde at  bevise,  at  infektionen  var  sket  gjennem  Drikke- 
vandet og  gjennem  det  alene,  saa  vilde  man  hurtigere  være 
kommen  til  Klarbed  angaaende  meget  omtvistede  Punkter  i 
de  zymotisk-infektiøse  Sygdommes  Ætiologi,  og« mangt  et 
Stridsspørgsmaal ,  der  endnu  benstaar  uafgjort,  vilde  bave 
fundet  sin  Løsning.  Det  kan  naturligvis  ikke  benægtes,  at 
det  maaske  ved  en  større  Agtpaagivenhed  vilde  bave  været 
muligt  i  enkelte  Titfælde  at  paavise  et  nærmere  Aarsagsfor- 
hold  mellem  det  slette  Drikkevand  og  epidemisk  optrædende 
Sygdomme,  men,  bvad  vi  ville  frembæve,  er,  at  paa  den 
Maade,  som  Spørgsmaalet  forelaa  ber,  var  et  saadant  Bevis 
slet  ikke  nødvendigt.  Der  gives  nemHg  for  Øjeblikket  næppe 
nogen  Hygiejniker,  som  vil  benægte,  at  fordærvet  Drikke- 
vand kan  spille  en  væsentlig  Rolle  med  Hensyn  |til  Udvik- 
lingen og  Udbredningen  af  de  zymotisk-infektiøse  Sygdomme, 
om  man  end  bar  været  meget  ueoig  om,  paa  bvilken  Maade 
og  i  bvilken  ^Udstrækning  denne  Indflydelse  gjør  sig  gjæl- 
dende.  Det  vil  ogsaa  være  bekjendt,  at  man  ofte  bar  iagt- 
taget, at  Sygeligbeden  i  Byer  med  slet  Drikkevand  aftog  i 
en  væsentlig  Grad,  naar  de  forsynedes  med  godt  og  friskt 
Vand  i  rigelig  Mængde,  og  overbovedet  bar  den  Betydningi 
som  en  god  og  rigelig  Vandforsyning  bar  for  en  By,  aldeles 
ikke  bebøvet  den  moderne  Lægevidenskabs  Opdagelser  for 
at  blive  anerkjendt,  derom  vidne  tilstrækkeligt  de  Vandled- 
ninger, som  Fortidens  Kulturfolk  bave  anlagt,  og  bvoraf  der 
endnu  findes  Levninger.  For  Roskilde  Bys  Vedkommende 
var  det  tilstrækkelig  godtgjort,  at  Drikkevandet  gjennem- 
gaaende  er  slet,  opfyldt  med  organiske  og  uorganiske  De- 
kompositionsprodukter og  i  utilstrækkelig  Mængde  tilstede, 
og  dermed  var  Kravet  om  en  Afl\jælpelse  af  dette  Misfor- 
hold fra  et  hygiejnisk  Standpunkt  fuldstændig  begrundet,  og 
naar  man  bar  villet  godtgjøre,  at  de  til  Veje  bragte  Oplysninger 
netop  beviste  det  Modsatte  af  det,  de  tilsigte,  saa  beror 
dette  paa  en  ligefrem  Fejltagelse.  Det  Spergsmaal,  som 
derfor  logisk  maatte  foreligge  Byraadet  til  Afgjørelse,  var 
aldeles  ikke,  om  en  bedre  Vandforsyning  maatte  anses  for 
nødvendig  af  hygiejniske  Grunde,  men  derimod  kun,  hvor 
vidt  de   dermed   forbundne   Omkostninger   vilde   være   saa 
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store,  at  andre,  endnu  væsentligere  Krav  derved  vilde  blive 
tilsidesatte;  besvaredes  dette  Spørgsmaai  benægtende,  saa 
var  ogsaa  Dommen  om  den  foreliggende  Sag  giveU  Sagen 
bar  imidlertid  faaet  en  anden  Behandling ,  den  paatænkte 
Foranstaltning  er  foreløbig  stillet  i  Bero,  og  man  har  tillige 
vHlet  motivere  denne  Afrianing  derved,  at  en  bedre  Vand- 
forsyning ikke  skulde  være  nødvendig  af  hygiejniske  Grunde; 
det  er  denne  urigtige  Forudsætning,  som  vi  for  Konse* 
kvensens  Skyld  ville  nedlægge  en  Protest  imod,  og  naar 
Sporgsmaalet,  som  det  maa  haabe8,'i  en  ikke  altfor  Qærn 
Fremtid  bliver  reist  paa  ny,  vil  det  ogsaa  være  at  haabe, 
at  en  mere  fordomsfri  Opfattelse  af  Hygiejnens  Grundregier 
maa  vinde  Overhaand  til  Sagens  Tarv  og  Fremme. 


Dei  •peratiTe  BekaBdliæg  tf  CdTidMiiger  af  Spiscraret 

Efter  Nlcoladoni  (V^TleDer  med.  WocheDiehr.   1877.  Nr.  25—27). 


Har  et  Divertikel  paa  den  øvre  Del  af  Spiserøret  fremkaldt 
Hindringer,  for  Synkningen*,  kan  kun  et  operativt  Indgreb 
bringe  varig  Qjælp.  Ætsninger  af  Sækken  med  stærke  Hel- 
vedesstensopløsnioger,  som  man  har  foreslaaet,  kunne  ikke 
bringe  nogen  væsentlig  Hjælp,  og  Anvendelsen  af  Bougier 
og  Svælgsonde  kan  naturligvis  nok  bidrage  til  at  holde  Er- 
næringen oppe  og  forhale  Sygdommens  Gang,  men  tilsidst 
kommer  der  ogsaa  herunder  et  Tidspunkt,  da  Vanskeligheden 
ved  at  bringe  Føden  ned  i  Maven  bliver  saa  stor,  at  Ernæ- 
ringen lider.  Afmagringen  og  Svækkelsen  maa  dog  ikke 
være  altfor  vidt  fremskreden,  før  man  beslutter  sig  til  det 
operative  Indgreb,  da  dette  altid  kræver  en  vis  Modstands- 
kraft hos  Patienten  for  at  kunne  taales. 

Hudsnittet  lægges  paa  det  Sted,  hvorfra  man  ved  Under- 
søgelsen med  Sonden  har  forvisset  sig  om  at  Divertiklet 
udgaar,  og  hvor  det,  naar  det  er  fyldt  med  Fødemidler, 
føles  bedst  Igjennem  paa  Halsen.  Paa  samme  Maade  som 
ved  Oesofagotomien  arbejder  man  sig  gjennem  de  bløde 
Dele  paa  Halsen  under  Ledelse  af  den  indførte  Sonde 
ind  til  Sækken.  Denne  præpareres  derpaa  fri  lige  til  sit 
Udspring  fira  Spiserøret,  hvilket  selv  ved  store  Divertikler 
næppe  vil  firembyde  uoverstigelige  Vanskeligheder,  da  de  jo 
ligge  i  det  løse  Bindevæv,   der  omgiver  Spiserøret.     Man 

Ugøskr.  f.  tater.  Z,  R.  24.  Bd.  Hr.  10.  11.  2 
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kan  lette  sig  denne  Udpræparering  ?ed  at  aabne  Sækken  og 
indføre  venstre  Haands  Pegefinger ;  ■  denne  Aabning  maa  helst 
lægges  saa  nær  som  mulig  ved  Sækkens  Bund. 

Spargsmaalet  om,  hvorledes  man  nu  skal  forholde  sig  med 
den  blottede  og  aabnede  Sæk ,  afhænger  væsentligst  af  Permea* 
biiiteten  af  Spiserøret.  Der  gives  Tiifælde,  hvor  Synkebesvær- 
ligheden alene  skyldes  DivertilLiet ,  hvor  Aabningen  til  den 
nedre  Del  af  Spiserøret  er  forskudt  til  Siden  og  den  til- 
grænsende Del  af  Kanalen  sammentrykket^  saa  at  baade  Son-* 
den  og  Fødemidlerne  kun  med  Vanskelighed  kunne  komme 
ned  i  Maven.  I  saadanne  Tilfælde  er  det,  baade  for  at  kunne 
indbringe  Sonden  igjennem  Halssaaret  og  for  at  kunne  lede 
den  gjennem  Munden  indførte  Sonde  paa  rette  Vej,  nødven- 
digt at  holde  Aabniogen  i  Spiserøret  vedlige  saa  længe, 
indtil  de  normale  Forhold  ere  saa  vidt  gjenoprettede ,  at 
Sonden  med  Lethed  føres  fra  Munden  ned  i  Maven.  Ogsaa 
hvor  der  under  Divertiklet -findes  en  Forsnævring,  er  det 
nødvendigt  at  lade  Saaret  aabent  for  at  kunne  Iværksætte 
den  direkte  Udblokning  af  det  forsnævrede  Sted  med  Bou- 
gier,  uanset  at  det  tillukkede  Saar  i  Spiserøret  strax  vilde 
sprænges  af  de  nedsunkne  Fødemidler. 

Anderledes  stiller  det  sig,  naar  en  omhyggelig  Sondering 
har  godtgjort,  at  Passagen  gjennem  Spiserøret  er  fri,  og 
der  hverken  er  nogen  Forsnævring  eller  nogen  abnorm  Bøj- 
ning af  Kanalen.  Er  Divertiklet  forholdsvis  lille  og  udgaaende 
fra  Spiserøret  med  en  tynd  Stilk,  kan  man  strax  tage  det 
helt  bort  og  lukke  den  lille  Aabning  i  Spiserørets  Væg  ved 
Eyælp  af  et  Par  Katguttraade,  som  Forf.  foretrækker  fremfor 
Silketraadene,  fordi  man  kan  overlade  dem  til  sig  selv;  efter 
nogle  Dages  Anvendelse  af  Sonden  vil  Saaret  i  Spiserøret 
være  saa  fast,  at  det  ikke  sprænges  ved  Nedsynkniogen  af 
bløde  og  ikke  for  voluminøse  Fødemidler.  Sidder  Divertiklet 
derimod  fast  paa  Spiserøret  med  en  bred  Basis,  har  det  mange 
Misligheder  at  skjære  det  helt  af  strax.  Vilde  man  under 
saadanne  Forhold  strax  lukke  det  store  Saar  ved  Hjælp  af 
Suturer,  vilde  man  kun  vanskeligt,  selv  ved  en  omhyggelig 
Tilskæring  af  Saarrandene  kunne  gjengive  Spiserøret  dets 
normale  Form,  og  Saarets  store  Længde  vilde  ogsaa  bidrage 
til  at  gjøre  Arret  svagt,  saa  at  det  ikke  med  Sikkerhed  vilde  kunne 
modstaa  Trykket  under  Nedsynkningen.  Skærer  man  derimod 
Divertiklet  af  i  en  vis  Afstand  fra  dets  Udspring  og  over- 
lader Helingen  af  Saaret  i  Spiserørets  Væg  til  Granulations- 
dannelseo,  giver  man  derved  Afkald  paa  mange  Fordele,  som 
det  tilstedeværende  Materiale  frembyder;  i  saadanne  TUfælde 
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maa  man  derfor  beiat  gaa  frem  paa  samme  Maade,  som  hvor 
der  er  Forsnævring  af  Spiserøret. 

Naar  Læsioner  af  Spisereret,  baade  de  operative  og  de 
tilfældige,  føre  til  Døden,  sker  det  hyppigst  gjeDnem  en  Be-. 
tændelse  med  Suppuration  i  Mediastioum  og  derefter  i  Lunge- 
sækken.  Selv  om  man  nemlig  anvender  den  største  Om- 
hyggelighed ved  Tilførslen  af  Fødemidler  gjennem  Svælg- 
sonden,  kan  man  ikke  altid  hindre,  at  Spyt  og  Slim  træde 
ud  gjennem  Saaret  og  fremkalde  en  Betændelse  i  Bindevævet 
paa  Halsen,  hvorfira  den  forplanter  sig  til  Bindevævet  i  Me- 
diastinuro,  og  en  suppurativ  Plevritis  danner  Slutningskata- 
strofen.  Medens  det  saaledes  er  rigtigt  at  lukke  lineære 
Saar  i  Spiserøret  af  mindre  Udstrækning  ved  Hjælp  af  Su- 
turer, er  det  urigtigt  at  anlægge  en  Aabning  i  Spiserøret, 
som  man  ikke  er  sikker  paa  at  faa  fast  lukket,  navnlig  naar 
Halsens  Bindevæv  har  lidt  Overlast  I  større  Udstrækning  ved 
Præpareringen  af  Sækken.  Ved  Divertikler,  der  have  et 
bredt  Udspring  og  en  vis  Størrelse  af  Sækken,  tilraader  Forf. 
derfor  at  aabne  Sækkens  Bund  og  at  sy  Randene  fast  til 
Hudsaarets  Rande,  hvorved  dannes  en  Slags  Læbeflstel,  og 
Halsens  Bindevæv  beskjærmes  hedst  mod  Infektion  af  de 
udflydende  Stoffer.  Da  en  Heling  per  primam  intent.  ikke  kan 
ventes,  gjør  man  bedst  i  at  sørge  for  Pussets  Afløb  ved  at  skyde 
Drænrør  ind  mellem  Divertiklets  Væg  og  Hudsaaret.  Selv 
om  Saaret  i  Divertiklet  ikke  med  sine  Rande  voxer  sammen 
med  Hudsaaret,  beskyttes  dog  paa  den  Maade  Halsens  bløde 
Dele  i  den  vanskeligste  Periode,  og  hvis  Divertiklet,  naar 
man  paa  den  3dje  Dag  Qærner  Suturerne,  trækker  sig  noget 
tilbage,  saa  ere  dog  de  nu  infiltrerede  Væv  langt  mindre 
modtagelige  for  Infektionen  fra  de  udflydende  Stoffer,  Slim, 
Spyt,  Fødemidler  o.  s.  v.  I  et  af  Forf.  iagttaget  og  opereret 
Tilfælde  var  den  fremtrukne  Sæk  stadig  fyldt  med  tyk 
og  sejg  Slim,  og  fra  Maven  bleve  ofte  de  indsprøjtede  Føde- 
midler opbrækkede;  der  udviklede  sig  ingen  Betændelse  i 
Mediastinnm.  Da  Suturerne  bleve  ijærnede,  trak  Divertiklet 
sig  tilbage,  Saaret  i  Halsens  bløde  Dele  var  dog  fuldstændig 
friskt;  først  senere,  da  der  udviklede  sig  en  Lungebetændelse, 
blev  ogsaa  Saaret  urent  og  henfaldende,  uden  at  dog  Binde- 
vævet i  Mediastinnm  blev  angrebet. 

Den  samme  Fremgangsmaade,  at  trække  Sækken  frem 
og  sy  Randene  af  den  Aabning,  man  har  gjort  i  den,  fast 
til  Hudsaarets  Rande,  bør  ogsaa  følges  i  de  Tilfælde,  hvor 
der  er  en  Forsnævring  eller  en  anden  Bindring  for  Passagen 
gjennem  den  Del  af  Spiserøret,  der  ligger  nedenfor  Sækken. 


164 


Det  bliver  derved  lettere  at  blokke  ForBnævringen  ud  og  at 
føre  Sonden  iod,  hvilket,  naar  Ernæringen  ekal  boldes  ved* 
lige,  maa  ske  flere  Gange  daglig.  Er  Divertikiet  for  kort  til 
at  kunne  naa  Budsaaret,  ekal  man  dog  gaa  fyem  paa  samaie 
Maade,  trække  det  saa  Istngt  flreoi,  som  det  lader  sig  gjore, 
og  holde  Saaret  aaa  rent  som  muligt.  Er  nu  Passagen 
gjennem  Spiserøret  gjort  fri,  gjælder  det  om  at  faa  Fistlen 
paa  Halsen  lukket,  og  dette  sker  efter  Forf.*8  Mening  bedst 
ved  Hjælp  af  Ætsning  med  det  glødende  Jærn,  efter  at  en 
saa  tyk  Bougi  som  muligt  er  ført  ind. 

Forf.  har  ved  denne  Fremstilling  væsentligst  haft  de 
Udbugtninger  af  Spiserøret  for  Øje,  som  sidde  paa  dets  for- 
reste Væg  og  Sidevæggene.  De  kunne  imidlertid  ogsaa  ud- 
gaa  fra  den  bageste  Væg,  navnlig  opad  ved  den  nedre  Grænse 
af  Svælget,  og  skyde  sig  ned  mellem  Hvirvelsøjlen  og  Spise- 
røret. De  begynde  da  i  Højde  med  Ringbrusken,  rage  til 
begge  Sider  ud  over  Spiserørets  Siderande  og  kunne  naa 
helt  ned  til  den  øvre  Indgang  til  Brysthulen.  De  kunne 
kun  helbredes  ved  en  Operation.  Ogsaa  her  stiller  sig  da 
Spørgsmaalet  om,  hvorledes  man  skål  forholde  hi^;  med 
selve  Sækken,  naar  den  er  præpareret  fri.  Da  den  ofte 
er  saa  stor,  at  den  rummer  200  Gram  Vædske,  er  Ind- 
grebet i  det  bageste  Mediastinum  naturligvis  meget  betyde^ 
ligt ,  og  Udtræden  af  Slim ,  Fødemidler  o.  s.  v.  i  en  saadan 
Saarhuie  vil  være  meget  farlig.  Vilde  man  paa  den  omtalte 
Maade  trække  denne  Sæk  frem  til  det  ydre  Saar,  vilde  man 
derved  danne  en  meget  lang  og  bugtet  Fistel,  hvis  senere 
Heling  maaske  vilde  frembyde  væsentlige  Vanskeligbeder. 
Er  imidlertid  Indgangen  til  Sækken  meget  vid,  saa  at  baade 
Fødemidlerne  og  den  undersøgende  Sonde  langt  lettere  glide 
ned  i  den  end  i  den  anden  Del  af  Spiserøret,  er  det  alene 
af  Hensyn  til  Udvidningen  med  Bougier,  som  nødvendigvis 
maa  fortsættes  i  lang  Tid,  rigtigst  ét  følge  denne  Frem- 
gangsmaade.  Ddgaar  Sækken  derimod  fra  Spiserøret  med 
en  forholdsvis  tynd  Stilk,  tilraader  Forf.  at  skjære  den  af, 
saaledes  at  Stilken  bliver  tilbage;  denne  krænges  derpaa  ind 
i  selve  Spiserøret,  saaledes  at  den  kommer  til  at  danne  en 
mod  Maven  vendende  Rørventil,  der  hindrer  Fødemidlerne 
fra  at  træde  ud  gjennem  Aabningen  i  Spiserøret,  og  man 
sikrer  Indkrængningen  ved  at  lægge  et  Par  Katgutligaturer 
paa  OmbøjDingsstedet.  Det  indkrængede  Parti,  der  af  de 
forbiglidende  Fødemidler  trykkes  op  mod  Spiserørets  Væg, 
vil  forholdsvis  let  voxe  sammen  med  denne,  og  der  vil  til- 
sidst  ikke  blive  Andet  end  Fold  af  Slimhinden  tilbage,  som 
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ikke  i  nogen  væsentlig  Grad  vii  genere  Synkningen.  Medens 
denne  .Fremgangsmaade  særligt  egner  sig  for  de  Tilfælde, 
hvor  Udbugtningen  udgaar.  med  en  tynd  Stilk  fra  Spiserørets 
eller  Svælgets  bageste  Væg,  og  hvor  altsaa  det  Indiirængede 
Parti  under  Synkningen  trykkes  op  mod  Hvirvelsøjlen,  er 
den  derimod  mindre  hensigtsmæssig  ved  de  Tilfælde,  hvor 
Sækken  mander  med  en  forholdsvis  vid  Aabning  ind  i  en 
af  Sidevæggene,  idet  det  her  maa  befrygtes,  at  Tillukningen, 
selv  om  Anvendelsen  af  Svælgsonden  fortsættes  længere  Tid 
igjennem,  vil  sprænges  igjen  under  Synkningen. 


KarlsMenalt  Da  det  ægte  Karlsbadenalt  er  meget  dyrt,  har  man 
bestræbt  sig  for  at  fremstille  et  billigt  og  godt  ErstatniDgsmiddel  for  det. 
Dr.  Uloth  (Allgem.  med.  Central-Zeitang  28  u.  29)  bar  anstillet  sam- 
menligoende  kemiske  Analyser  af  det  ægte  og  flere  i  Uandelen  gaaende 
Sorter  af  eftergjort  Karlsbadersalt  Det  viste  sig  derved,  at  i  det  ægte 
Salt  mangler  et  Stof,  som  lindes  i  stor  Mængde  1  det  ægte  Karlsbader- 
vand,  nemlig  det  svovlsure  Kali,  der  sandsynligvis  dekomponeres  ved 
Tilberedningen.  Tillige  viste  forskjellige  Partier  ægte  Salt  sig  at  have 
en  temmelig  uensartet  Snmmensætning.  Det  er  utvivlsomt,  at  man  ved 
en  Sammenblanding  af  de  forsl(Jellige  Salte,  som  findes  1  Karlsbader- 
vandet,  kan  faa  et  Præparat,  aer  i  Godhed  ikke  staar  tilbage  for  det  ægte 
Salt.  Or.  U.  anbefaler  følgende  Formel:  Sulpbat.  natr.  sicc.  45,  Bicarb. 
natr.  43.  Chloreti  natr.  20,  Sulph.  kal.  2.  Denne  Blanding  smager  bedre 
end  det  ægte  Salt  og  det  i  Handelen  gaaende  eftergjorte  Karlsbadersalt. 
4  Gram  (en  toppet  Teskefuld)  opløst  i  en  halv  Pot  varmt  Vand  giver  en 
Blanding  af  samme  Styrke  som  det  ægte  Karlsbadervand;  man  maa  ikke 
bruge  altfor  varmt  Vand,  da  derved  de  dobbelt  kulsure  Salte  omdannes 
til  enkelt  kulsure,  og  baade  Sammensætningen  og  Smagen  forandres. 
Ogsaa  Ziemssen  har  fundet  Sammensætningen  af  det  i  Handelen  gaaende 
Karlsbadersalt  meget  forskjelllg  fra  det  ægtes,  ligesom  han  ogsaa  har 
fundet,  at  dette  sidste  ingenlunde  indeholder  alle  det  ægte  Karlsbader- 
vands  faste  Bestanddele;  baade  det  ægte  og  i  endnu  højere  Grad  det 
kunstige  Karlsbadersalt  bestaar  hovedsagelig  af  Glaubersalt.  Det  efter- 
gjorte Salt  koster  kun  en  Sjettedel  af,  hvad  det  ægte  koster  og  kan  fra 
Materialisterne  leveres  endnu  billigere. 

(Wiener  med.  Wochenschr    Nr.  25.    1877.) 


Bsuresls  hts  itm  Mudlet  med  Elektrlsitet.  Dr.  Ultsman  (Gaz. 
Med.  Ital.  Venete.  Nr.  6.  1877)  har  opnaaet  forbavsende  gode  Resultater 
ved  Behandlingen  af  Enuresis  hos  Børn  med  den  inducerede  Strøm.  Den 
ene  Pol  indføres  1  Endetarmen  eller  i  Skeden,  og  den  anden  anbringes 
over  Isbenet  eller  paa  den  øverste  Del  af  Laaret.  Der  anvendes  1  Seance 
om  Dagen,  og  Behandlingen  kan  paa  denne  Maade  vare  4—6  Uger. 
Ogsaa  Hersclimann  har  set  gode  Resultater  af  denne  Behandlings- 
maade,  ligesom  han  ogsaa  har  iagttaget  god  Virkning  af  store  Doser  af 
Belladonna.  (New  York  Med.  Journ.  Juni  1877.  S.  662.) 
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K^rrespoidtice« 


Ved  min  Hjemkomst  for  faa  Dage  siden  fra  en  Baderejse  forefandt 
jeg  •Ugeskr.  f.  Læger*  af  23de  Juni  d.  k.  med  Distriktslæge  Berg's  Ar- 
tikel 'En  lille  Barselfeberepidemis  hvori  mit  Svar  paa  hans  Forespørgsel 
angaaende  Forstaaelsen  af  Sundhedskolleglets  GIrknlære  af  31te  Marta 
1873  skarpt  kritiseres.  Jeg  er  Imidlertid  saa  heldig  at  kunne  godtgjøre, 
at  jeg  1  dette  Spørgsmaal  er  i  fuldkommen  Overensstemmelse  med  Kol- 
legiet   Under  Slte  Maj  d.A.  har  dette  nemlig  tilskrevet  mig  saaledes: 

•Fyslkatet  har  ved  Skrivelse  af  28de  f.  M.  forebragt  Sondhedskolle- 
glet  den  Meningsforskjel,  der  er  opstaaet  Imellem  en  Distriktslæge  og  en 
prakt.  Læge  om  Forstaaelsen  af  Kollegiets  Cirkulære  af  31te  Marts  1873 
angaaende  Anmeldelse  af  forekomne  Tilfælde  af  Barselfeber,  og  da 
Spørgsmaalet  er  ønsket  afgjort  af  Kollegiet,  meddeles  herved,  at  det  maa 
give  den  praktiserende  Læge  Ret  i,  at  det  kun  er  infektiøse  Former  af 
Barselfeber,  hvorom  øjeblikkelig  Anmeldelse  forlanges.« 

SuDdhedskoUegtet  antager  altsaa  ogsaa  flere  Former  af  Barselfeber, 
af  hvilke  nogle  ere  smitsomme,  andre  ikke.  Jeg  troede  nu  rigtignok,  at 
alle  Læger  vare  enige  herom.  Men  da  Hr.  Berg  med  saa  stor  Sikkerhed 
paastaar,  at  Barselfeber  kun  kan  være  Barselfeber  og  altsaa  er  smitsom, 
har  jeg  anset  det  for  nyttigt  at  fremhæve,  at  vor  øverste  Mediclnal- 
Avtoritet  dog  skfønnes  at  være  af  en  anden  Mening. 

For  mig  stiller  Sagen  sig  saaledes:  den  ■virkelige,  den  udtalte,  d«n 
infektiøse*  Barselfeber  er  en  Septikæmi,  og  de  lettere  Sygdomsformer, 
som  ogsaa  benævnes  Barselfeber,  staa  i  samme  Forhold  til  denne,  som 
Betændelses-  og  Saarfeberen  til  Septikæmlen.  Jeg  har  derfor  ganske 
rigtig  den  efter  Hr.  Berg's  Formening  farlige  Anskuelse,  at  en  letEndo- 
metrltls  Ikke  er  smitsom.  Forholdt  det  sig  ikke  saaledes,  vilde  den  vir- 
kelige Barselfeber  upaatvivlelig  være  langt  almindeligere  en  den  heldigvis 
er,  da  let  Endometritls  Ikke  hører  til  Sjældenhederne. 

Forøvrigt  har  det  vistnok  undret  flere  af  Ugeskriftets  Læsere  end 
mig,  at  Hr.  Berg  ikke  hedre  har  benyttet  de  præventive  Foranstaltninger 
mod  Barselfeber,  som  stod  til  hans  Raadlghed.  Han  undskylder  sig 
rigtignok  med,  at  det  var  ham  umuligt  paa  den  Tid  at  skaffe  en  saadan 
Jordemoderhjælp  til  Veje,  hvorved  Smitte  ikke  kunde  medbringes.  Men 
om  dette  ogsaa  forholdt  sig  saaledes,  —  den  Gang  havde  Jordemoderen 
paa  Odden  dog  kun  haft  ét  og  Jordemoderen  i  Højby  2det  Distrikt  to  Til- 
fælde af  Barselfeber  1  deres  Praiis,  og  af  disse  to  Tilfælde  det  sidst 
over  en  Maaned  fer  Fysikatets  Skrivelse  indlob,  —  burde  alligevel  Jorde 
moderen  i  Højby  Isle  Distrikt  strai  have  været  suspenderet  efter  Mod 
tageisen  af  Fysikatets  Skrivelse,  da  hendes  Virksomhed  1  særlig  Grap 
var  ulykkebringende. 

Holbæk  den  Ilte  Avgust  1877. 

Tolderlund, 
Landfjrsikus. 

VESBSSSSSSS9SS99B9BB9 

Takaicer.  Distriktslægeembedet  Ifor  Thyholm  og  Jegindø  er  ledigt 
Den,  der  ansættes  I  Embedet,  er  pligtig  til  at  svare  Skatter  og  Afgifter 
af  den  Embedet  tillagte  Bolig  og  Jordlod,  vedligeholde  og  1  sin  Tid  af- 
levere Boligen  1  tilbørlig  Stand,  drive  Jordlodden  efter  de  Regler,  der 
nærmere  maatte  blive  foreskrevne,  samt  Ikke  gjøre  Fremleje  af  Beboelsen 
eller  bortforpagte  Jordlodden  uden  vedkommende  Sogneraads  Samtykke, 
hvorhos  han,  I  Tilfælde  af  Forflyttelse,  ikke  maa  forlade  Embedet,  for- 
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inden  der  er  draget  Omsorg  for  dets  Bestyrelse  under  Vakancen.  An- 
søgninger, skroTne  paa  behørigt  stemplet  Papir  og  ledsagede  af  de  for- 
nødne Vidnesbyrd,  indleveres  inden  den  tSde  September  Ui  Sundheds- 
kollegieu  Dekanus,  Geheimeetatsraad,  Dr.  med.  Fenger,  Kronprinsesse- 
gade 36.  KJøbenbaYD.  K. 

~  Stadslægeembedet  i  Aarhus  er  ledigt  Ansøgninger,  skrevne  paa 
behørigt  ilemplet  Papir  og  ledsagede  af  de  fornødne  Vidnesbyrd,  ind- 
lOTeres  inden  den  18de  September  til  Snndhedskollegiets  Dekanos,  Ge- 
heimeetatsraad,  Dr. med. Fenger,  Kronprinsessegade  36.   KJøbenhavn.  K. 

Orenlgt  trer  SygiMUÉe^  Dtdiflaé  eg  Fødsler  I  ^øbeiluiTii« 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  i  Ugen  8de— Ude  Avgost  anmeldt 
689  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  503  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  8,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  2,  ondartet 
Halssyge  6,  Strubehoste  1,  Kighoste  38,  Faaresyge  5,  gastr.  Feber  21, 
tyf.  Feber  7,  exantemaUsk  Tyfus  1,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  197,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  15> 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  1,  Brysikatarr  88,  GrippeS 
Lungebetændelse  17,  Halsbetændelse  52,  akut  Ledderevmatisme  20.  andre 
Farsoter  17  (trakom.  Øjenbet.  1,  Zona  1,  Nældefeber  10,  Furunkler  3, 
Erytem  1  og  Carbuncnius  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  90,  venerisk 
Saar  17,  erhvervet  Syfilis  13,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  3,  Drankergal- 
skab 6  og  Brændevlnssygdom  7. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Holmens  Kanal,  Frederiksholms 
Kanal  og  St.  Annaplads. 

Dødsfaldenes  Antal  er  74.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  19, 
(Kighoste  4,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  13,  Ansigts-  og  anden  Vandre- 
rosen 2);  Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle  Sygdomme  15 
(Lungesvindsot  8);  voldsomme  Dødsaarsager  1;  Dannelses- 
fejl  4;  lokale  Organsygdomme  22;  andre  hyppige  Dødsaar- 
sager 11  (Tæring  hos  Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  126  (64  Drenge,  62  Piger);  Dødfødte  8. 

Den  forløbne  Uge  har  været  noget  varmere  end  sædvanlig  med 
smaa  Varmesvingninger,  vedholdende  østlige  og  sydøstlige  Vinde,  meget 
fugtig  Luft  og  rigelig  Nedbør. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdonmie  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  22,  Mæslinger  51,  Skarlagensfeber  15,  Difteritis  og 
Kronp  13,  tyf.  Feber  og  Tyfus  22;  i  Liverpool  af  Kopper  5;  i  Stokholm 
af  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  1,  tyf.  Feber  1;  i  St  Petersborg  af  Kop- 
per 8,  Mæslinger  9,  Skarlagensfeber  11,  Difteritis  og  Kroup  5,  tyf.  Feber  22. 
exant  Tyfus  4,  Dysenteri  2 ;  i  Kenigsberg  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis 
og  Kroup  2,  tyf.  Feber  1,  Dysenteri  3;  i  Danzig  af  Mæslinger  1,  Skar- 
lagensfeber 1,  Difteritis  og  Kroup  1 ;  i  Hamborg  af  Mæslinger  2,  Difteritis 
og  Kroup  4,  tyf.  Feber  3,  Dysenteri  3;  I  Berlin  af  Mæslinger  9,  Skar- 
lagensfeber 14,  Difteritis  og  Kroup  16,  tyf.  Feber  9,  Dysenteri  19;  i 
Bryssei  af  Kopper  3,  Mæslinger  1;  I  Paris  af  Mæslinger  15,  Skarlagens- 
feber 2,  Difteritis  og  Kroup  27,  tyf.  Feber  23,  Dysenteri  5;  I  Wien  af 
Kopper  3,  Skarlagensfeber  4,  Difteritis  og  Kroup  9,  tyf.  Feber  7,  Dysen- 
teri 1;  i  Rom  af  Kopper  2,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  4;  I 
Alexandria  af  Dysenteri  7;  1  Ny-York  af  Kopper  1,  Mæslinger  4,  Skar- 
lagensfeber 19,  Difteritis  og  Kroup  26;  i  Kalkutta  af  Kopper  3,  asiatisk 
Kolera  12;  1  Madras  af  Kopper  111,  asiatisk  Kolera  65,  aFeber*  106. 
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Bekjendtgjørelser* 


D'Hrr.  Kandidater,  der  skulle  gjeDnemgaa  det  kliniske 
Kursus  paa  Fødselsstiftelsen  i  det  kommende  Semester,  an- 
modes om  at  møde  personligt  eller  ved  Fuldmagt  Fredagen 
den  3 1  te  Avgust  Kl.  6  i  Fødselsstiftelsens  A vditorium« 

Fødselsstiftelsen  den  20de  Jali  1S77. 

8.  Meyer, 

klin.  Assistent 

Mentone, 

(Alpes  nuuritbies), 

PENSION  DXJ  NORD, 

dansk  JPensi&nat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdomme  (IngebeUeiMse)  BiMiUtls,  Kataxr, 
Asihaali  for  Irystsyge,  (Ugl-  og  Rerfesfage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apøleker  I.  Schjødtej  Adelgade  116,  Iste  Sal,  Ejø- 
benhavn.    Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Waidenburgs  pnevroatiske  Apparat  staar  stadigt  til 
Afbenyttelse  i  Vesterbros  romerske  Badeanstalt,  Absalons- 
gade 5.  EU  Trau^ 

Gand.  pharm.  G .  R •  E  v  e  r  s  laltkuraastoltj  Peder  Skrams- 
gade  17,  2den  Sal.    Daglig  aaben  fra  7^12  Formiddag. 

Naturlige  Mineralvande 

i  frisk  Fylding,  saavel  de  mere  som  mindre  anvendte,  teas 
og  forsendes  fra  BaMnaltsrvi  Apttek  i  KjøbMbtm. 

Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Redaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
1ste  Sal. 


Bitnco  Lan«t  Bogtrykkeri.     C.  A.  R«Ui«U  Forltf. 


^ibeilaTi.  1. 1.  Seftto.  iSTtf. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3«*  Række  XXIV.  Nr.  12. 


Redigeret  af  I)r.  T.  lidUe. 

Indhold:    lH  ikk  ilaMrili«  taafci  bSgaai^i.      W.fl.  TJifBi»i:   ftotorp^lM.     Rjb 
'    Big«.     Bjf«;  failfNfjiii|n  i  bsliMi. .  Utmimåmt,     fakMc«.    Ottnigt 
•T«  8j|<i— ,  MrfiM  if  PflM«  i  IJibiikm.    Mg««ORibir. 


Ikt  14ile  ilMiiddige  duske  isgcMøile. 


Torsdagen  den  23de  Avguet  Kl.  11  aabnedes  Mødet  paa 
Eallundborg  Raadhus  af  Formanden  for  d^en  almindelige 
danske  Lægeforening  Dr.  med.  R.  Holm.  *^Efler  at  Over- 
læge, Dr.  med.  Trier  var  valgt  til  Dirigent  og  prakt.  Læge 
Hammer  (Roskilde)  eg  Krarup  (Lemvig)  til  Sekretærer, 
gav  Formanden  en  Beretning  om^  hvad  der  var  forefaldet 
siden  sidste  Møde  i  1875^  dels  selve  Foreningen,  dels  Læge- 
standen i  det  Bele  vedkommende.  Medlemsan  tallet  var  steget 
fra  281  til  395.  Forrige  Aars  Regnskab  viste  en  Eassebe* 
holdning  af  ISOOjKronér.  Der  var  paa  sidste  Møde  vedtaget 
Forslag  sigtende  til  at  knytte  l^redsforeningerne  nærmere 
til  den  almindelige  Lægeforening,  for  at  denne  kunde  komme 
til  i  fuldere  Maal  at  repræsentere  Lægestanden  i  sin  Helhed! 
Disse  Bestræbelser  vare  imidlertid  strandede  derpaa,  at  der. 
i  det  Hele  kun  findes  13  Kredsforeninger  her  i  Landet,  nemlig 
4  paa  Sjælland,  1  i  Lolland-Falsters  Stift  og  8  i  Jylland. 
Spørgsmaalet  om/taxtbestemmelserne  vare  endnu  ikke  komne 
til  Afgjørelse  ved  Højesteret. 

Derefter  foretoges  den  første  Sag  paa  Dagsordenen, 
Sygekassespørgsmaalet,  der  indlededes  af  prakt.Læge 
Schmiegelow,   som  væsentligst  henholdt  sig  til  den    af 

3dje  Rckke.  24de  B4. 
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ham  foretagne  Bearbejdelse  af  de  indsendte  Skemaer  (s.Følgebl. 
til  Ugeskr.  t  Læger  Sdje  R.  XXIV  Nr.  7).  Sygekasserne 
omfattede  vistnok  en  Syvendedel  af  Landets  Befolkning,  for 
Aarhus*  Vedkommende  omfattede  de  endog  en  Tredjedel  af 
Byens  Befolkning;  Sagen  havde  deifor  ogsaa  stor  Interesse 
for  Lægestanden,  der  kunde  bidrage  aaa  meget  til,  at  denne 
nyttige  og  hensigtsmæssige  Institution  stiftede  saa  megen 
Gavn  som  muligt,  der  var  i  de  herhen  hørende  Forhold 
endnu  en  Del  at  rette.  —  Dr.  med.  Jul.  Petersen  hen- 
ledede Opmærksomheden  paa,  at  Spergsmaalet  om,  hvor 
vidt  Sygekassen  paa  hvert  enkelt  Sted  havde  styrket  Tillids- 
forholdet mellem  Publikum  og  Læge,  ikke  overalt  havde  faaet 
en  tilfredsstillende  Besvarelse.  Grunden  hertil  maatte  for 
en  stor  Det  søges  i  de  slette  Betalfngsvilkaar,  øg  at  hB. 
dette  Misforhold  rettet  vilde  være  baade  i  Lægernes  og 
Sygekassernes  Interesse.  —  £fter  en  kort  Diskussion,  under 
hvilken  navnlig  Schmiegelow  gjorde  gjældende,  at  det 
burde  udtales,  at  Velhavende  ikke  maatte  optages  i  Syge- 
kasserne, vedtoges  følgende  af  Bestyrelsen  foresiaaede  Re- 
solution : 

«Idet  Forsamlingen  udtaler  sin  Erkjendtlig- 
hed  af  den  af  Aarhus  Kredsforening  forelagte  Be- 
arbejdelse af  de  indkomneOplysninger  angaaende 
Sygekasserne,  beklager  den,  at  det  deraf  frem- 
gaar,  at  Sygekassernes  Organisation  mange  Ste- 
der er  mangelfuld,  og  at  navnlig  det  nødvendige 
Tillidsforhold  mellem  Lægerne  og  Sygekassemed- 
lemmerne ikke  kan  udvikles.  Den  udtaler  Ønsket 
om,  at  en  bedre  Organisation  maatte  blive  bragt 
til  Veje,  men  tror  sig  ikke  i  Stand  til  ved  For- 
handlingerne her  at  formulere  bestemte  Forslag 
i  den  Retning.  ■    Mødet  hævet  El.  1. 

Tiden  mellem  KL  1  og  ^  benyttedes  til  at  aflægge  et 
Besøg  paa  Kysthospitalet  paa  Refsnæs  for  kjertelsvage 
Børn.  RI.  4  gjenoptoges  Mødet.  Formanden  indledede 
den  næste  Sag  paa  Dagsordenen:  En  fortsat  Udgivelse 
af  UldalTs  Medicinallovning.  Han  foreslog,  at  man 
med  Foreningens  Midler  skulde  støtte  en  Kollega ,  som 
maatte  være  villig  til  at  paatage  sig  den  fortsatte  Udgivelse 
af  delte  fortjenstfulde  Arbejde,  saaledes  at  der  hvert  Aar 
udkom  et  Hæfte,  og  hvert  5te  eller  10de  Aar  et  Sagregister. 
Den  forlangte  Bemyndigelse  blev  enstemmig  givet. 

Den  næste  Forhandlingsgjenstand  var  Enkekasse- 
spørgsmaalet;    Dr.  Jul.  Petersen  beklagede,  at  Enke- 
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kassens  Bestyrelse  ikke  havde  indvarslet  .en  Gefteralforsamling 
til  Kallondborg  for  ai  forhandle  Refonnspørgsmaalet.  Dette 
var  vigtigt  nok  tit  at  underkastes  to  Behandlinger  inden  den 
endelige  Afgjørelse,  og  den  foreløbige  BehandHng  kunde  da 
være  foretagen  paa  en  Generalforaamling  her,  hvad  der 
vilde  give  Sagen  mere  Vægt  end  en  sædvanlig  Forhandling  ved  et 
Lægemade,  bestaaende  ogaaa  af  ilLke-Intecessenter.  Derimod 
vilde  Taleren  nodig  have  haft  Sagen  endelig  afgjort  alierede 
her,  selv  om  Udvalget  ikke  ved  el  Medlems  fortsatte  Fra- 
værelse havde  været  hindret  i  at  afslutte  sine  Arbejder,  thi 
det  gjaldt  her  Forslag  af  meget  radikal  og  omfattende  Be* 
skafiPenhed,  som  Interessenterne  burde  sunde  sig  lidt  paa 
inden  en  eventuel  Vedtagelse. 

Her  skulde  Taleren  overeussteramende  med  et  tidligere 
udtaU  Ønske  og  i  Følge  en  senere  Opfordring  fra  Enke- 
kassens  Bestyrelse  give  nogle  Oplysninger  om  Sagens  Gang. 
Da  Ddvalget  sammentraadte  i  Foraaret,  var  man  strax  kom- 
men til  Erkjendelse  af,  at  Udvalget  lige  saa  lidt  som  Besty- 
relsen fbrstod  sig  ret  paa  Sagen,  men  at'man.  maatte  hen- 
vende sig  til  en  sagkyndig  Avtoritet.  Udvalget  spurgte  da 
i  en  Skfivelse  til  Bestyrelsen  i  Livsférsikringsanstalten  af 
1871,  om  Enkekassens  Status  var  saaledes,  at  den  vilde 
kunne  opfylde  de  i  Lovene  Dastsatle  Forpligtelser  lige  over 
for  Enkerne,  saavel  de  nuværende  som  de  eventuelle,  idet 
man  gik  ud  paa,  at  alle  Enker  fik  en  lige  stor  Pension  af 
omtrent  90  Kroner  aarllg;  tillige  udbad  man  sig  en  Be- 
dømmelse af  Kaøsen  i  Almindelighed  og  Anvisning  paa  de 
bedste  Midler  til  at  sætte  den  i  Stand  til  paa  en  bedre 
Maade  end  hidtil  at  opfylde  sin  Hensigt.  Udvalget  indsendte 
et  foreløbigt  Materiale  til  Hjælp  ved  Bedømmelsen,  men  det 
viste  sig  at  være  meget  ufyldestgjørende,  og  der  var  saaledes 
ikke  meget  Haab  om  at  faa  den  forønskede  Besvarelse  fra 
Anstalten.  Men  efterhaanden  fik  dog  Udvalget  ved  Dr.  Ger- 
bers  Utrættelighed  et  nogenlunde  fuldstændigt  Materiale  ind- 
samlet; det  dagedes,  og  allerede  ved  Slutningen  af  Juli  var 
Anstalten,  der  kom  Udvalget  i  Møde  med  stor  Redebonhed, 
færdig  med  Beregningerne.  Anstaltens  Bestyrelse  udtalte 
sig  ikke  gunstigt  om  en  Enkekasse,  der  efter  en  Gang  at 
have  givet  Enkerne  90  Kr.  nu  gav  nog^e  af  dem  32  Rr. 
med  Udsigt  til  yderligere  Dalen  for  de  efterfølgende,  og 
Taleren  følte  sig  trykket  og  skamfuld  ved  under  de  andre 
Udvalgsmedlemmers  Fraværelse  at  staa  som  Enerepræsentant 
for  en  saadan  Kasse  lige  over  for  Anstalten.  Men  Anstal- 
tens Bestyrelse  havde  dog  Haab  om,  at  den  Voiende  Misere 
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endnu  ^ilde  kttiine  afhjælpes  ved  en  fornuftig  Ordning;  i  en 
SkrivelM  Ui  Ddvaigei  udtalte  den,  at  de  nuværende  uheldige 
Pensionsforhold  paa  en  ntvetydig  Maade  have  vist,  at  de  i 
Lovenes  g  4  indeholdte  Bestemmelser  vare  uhenøigtsmessige, 
og  at  det  maatte  anses  for  irrationelt  paa  denne  Maade  at 
binde  Anvendelsen  af  Kapitalen;  man  vilde  derved  kun  uden 
Nødvendighed  berøve  Enkerne  en  Del  af  den  dem  tilkom* 
mende  Pension*).  Til  Slutning  erklerer  Bestyrelsen,  at  det 
vil  være  nødvendigt,  saafremt  man  tilsigter  en  mere  rationel 
Ordning  af  Kassen  og  derved  en  nogenlunde  ligelig  Be» 
handling  af  de  nulevende  og  fremtidige  Enker,  at  den  i 
Lovene  indeholdte  Bestemmelse  om  Qrundfondens  stadige 
Vedligeholdelse  og  Forøgelse  bortfalder.  Pensionerne  viUe 
da  i  Følge  de  anstillede  Beregninger  for  de  nuværende 
lavere  pensionerede  og  for  de  tilkommende  Enker  kunne 
sættes  til  85  Kr.  eller  eventuelt  til  80  Kr.,  saafremt  et  særligt 
Bømeforsørgelsesfond  ønskes  dannet,  hvad  Bestyrelsen  til- 
raader  for  at  kunne  holde  denne  Side  af  Forsørgelsen  udenfor 
Beregningen.  Da  der  er  Momenter  i  Kassens  Forhold, 
hvis  Betydning  ikke  med  absolut  Sikkerhed  lader  sig  be- 
stemme, tilraader  Bestyrelsen  til  yderligere  Betryggelse  hvert 
5te  Aar  at  lade  foretage  en  sagkyndig  Revision.  Altsaa: 
hvis  Kassens  Maal  skal  være  at  hjælpe  Enkerne  og  den  ikke 
skal  sigte  paa  andre  mere  mystiske  Storhedsplaner  om  at 
opdynge  Kapitaler  til  uvist  Brug  —  saa  maa  hele  den  gamle 
Bestemmelse  om  Kapitalfonden  Aildstændig  bortfalde.  Kas* 
sens  Sikkerhed  skal  betrygges  ikke  ved  Ophobning  af  ufor- 
holdsmæssig Kapital,  men  ved  nøjagtig  Beregning  og  rigtige 
Satser,  hvilke  sidste  tildels  ere  tilstede  i  Kassens  nye  Love. 
Anslahens  Bestyrelse  har  spurgt  Taleren,  hvad  den  store  Kapital 
egentlig  skal  bruges  til ;  de  nuværende  Enker  skulle  jo  ikke  nyde 
godt  af  den  og  de  fremtidige  heller  ikke,  thi  deres  Pension 
skal  dækkes  af  de  rationelt  bestemte  Præmier.  Taleren  havde 
ikke  kunnet  besvare  dette  Spørgsmaal.  Naar  Kapitalen  der- 
imod paa  en  fornuftig  og  rationel  Maade  bliver  anvendt  til 
Enkernes  Bedste,  ville  alle  de  Enker,  der  nu  faa  næsten 
Intet,  kunne  faa  i  det  mindste  80  Kr.  og  vist  nok  mere,  thi 
Bestyrelsen  har  kun  for  at  være  sikker  paa  ikke  at  love  for 
meget  sat  Pensionen  saa  lavt.  Der  er  godt  Haab  om,  at  en  føl- 
gende Revision  vil  kunne  sætte  Pensionen  til  90Kr.,  der  svarer 
baade  til  den  nuværende  Kassebeholdning  for  de  ældre  In- 


*)  SkrivelseD  vil  først  kunne  blive  trykt  1  sin  Helhed,  naar  Udvalget 
har  afgivet  den  endeltge  Betænkning. 
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teressenters  VedkommeDde  og  til  de  du  iodfarte  Satser  for 
de  yngres  Vedkommende. 

At  Udvalget  i  sine  endelige  Forslag  vil  slutte  sig  til 
denne  Betænkning,  anser  Taleren  for  givet,  thi  under  denne 
Forudsætning  har  Ddvalget  henvendt  sig  til  Livsforsikrings- 
anstalten.  Men  Taleren  har  dog  ikke  Bemyndigelse  til  at 
erklære  dette  paa  hele  Udvalgets  Vegne,  men  kun  for  Dr. 
Poulsens  og  eget  Vedkommende;  et  Udvalgsmedlem,  Dr. 
Borch,  har  i  længere  Tid  været  fraværende  i  Udlandet,  og 
hans  Anskuelse  kjendes  derfor  ikke.  Men  da  der  ingen  Ri- 
siko er  ved  at  gaa  ind  paa  Reformen,  da  vi  tværtimod  have 
den  sikreste  Avtoritet  til  Støtte,  der  kan  findes,  og  da  Kas- 
sen ved  Reformen  fris  ud  af  sin  nuværende  aldeles  ufor- 
svarlige Behandling  af  Enkerne,  kan  der  næppe  være  noget 
Valg.  Blive  ved,  som  det  nu  er,  kan  det  ikke ;  Ingen  kan 
forsvare  det.  Ingen  tænkSom  Læge  vil  gaa  ind  i  Enkekas- 
sen, saa  længe  man  ikke  kan  vide  det  mindste  om,  hvad  den 
vil  byde  Enken,  saaledes  som  det  ved  den  nuværende  for- 
tvivlede Ordning  er.  Men  det  er  en  meget  radikal  For- 
andring af  Lovene,  hele  den  traditionelle  og  irrationelle  Op- 
fattelse maa  opgives.  Derfor  er  det  ogsaa  godt  at  give  lidt 
Tid  og  lade  Interessenterne  sunde  sig  lidt  paa  det  Nye, 
inden  det  kommer,  for  til  endelig  Vedtagelse  paa  en  Gene- 
ralforsamling. Lidt  efter  lidt  vil  det  Fornuftige  i  Reformen 
gjøre  sig  gjældende,  og  den  lidt  stive  og  mindre  vel  moti- 
verede Konservatisme,  der  har  rejst  sig  til  Modstand,  vil 
falde  til  Ro  og  forsvinde.  Selv  om  Enkekassen  heller  ikke 
ved  Reformen  bliver  til  nogen  særlig  lovende  Kasse,  saa 
bliver  den  dog  saa  anstændig,  at  Læger  kunne  forsvare  at 
indtræde  deri;  Pensionerne  blive  ikke  meget  mindre  end 
ved  de  tilsvarende  Satser  i  den  store  Livrenteanstalt  og  der 
er  i  Tllgia  Udsigt  til  Bømeforsørgelse  og  til  forskjellige 
Legater.  Man  behøver  da  næppe  at  lokke  Intwessenter  ind 
ved  saadanne  kunstige  Midler,  som  t.  Ex.  den  nystiftede 
Understøttelsesforening  for  Lægeenker  forsøger  at  anvende, 
naar  der  stilles  Understøttelser  i  Udsigt  som  en  Belønning 
for  at  have  været  Medlem  af  Enkekassen.  Ogsaa  det  Nød- 
forslag om  Omdannelse  af  Enkekassen  til  Understøttelses- 
kasse,  som  Taleren  en  Gang  havde  antydet,  maatte  bort- 
falde. 

Under  den  paafølgende  Forhandling  om  dette  Æmne 
opkastede  Dr.  Gold  det  Spørgsraaal,  om  det  i  Betragtning 
af  Lægernes  ringere  Levesandsynlighed  overhovedet  var  rig- 
tigt, at  de  dannede  en  egen  Enkekasse ;  det  vilde  uden  Tvivl 
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svare  bedre  Regniog  for  dem  at  slutte  sig  sammen  med  de 
mere  heldigt  stillede  Medlemmer  af  Samfundet  og  gaa  ind 
i  Livrenteanstalten.  Navnlig  mente  han,  at  naar  Kassen  ikke 
ubetinget  optager  Interessenter  uden  Sundhedsattest,  er  dens 
Berettigelse  til  at  bestaa  tvivlsom.  —  Dr.  Jul.  Petersen 
mente  dog,  at  man  burde  søge  at  bevare  Enkekassen,  ikke 
blot  fordi  den  danner  et  kollegialt  Sammenknytningspunkt| 
men  ogsaa  fordi  den  ved  de  til  den  knyttede  Legater  og 
ved  den  Ret,  Børnene  bave  efter  Enkens  Død,  frembyder 
særlige  Fordele.  Spørgsmålet  om  Lovmedholdeligheden  af 
de  foreslaaede  Forandringer  i  Enkekassens  Indretning,  som 
ogsaa  var  blevet  fi'emdraget  her,  vilde  efter  hans  Mening 
ikke  volde  nogen  som  helst  Vanskelighed,  han  havde  i  saa 
Benseende  æsket  en  kompetent  Juridisk  Erklæring.  —  Dr. 
Wiin stedt  opponerede  stærkt  imod  at  omdanne  Enke- 
kassen til  en  Livsforsikrlngsanstalt,  han  vilde  have  dens 
Virksomhed  fortsat  paa  uforandret  Maade,  saaledes  at  der 
fremdeles  opsparedes  Kapital.  Efter  nogle  Generationers 
Forløb  vilde  man  da  naa  et  tilfredsstillende  Resultat.  Lov- 
forandringer vare  naturligvis  berettigede,  naar  kun  ikke  be- 
staaende  Rettigheder  bleve  krænkede.  Efter  hans  Mening 
burde  Kassens  Virksomhed  enten  fortsættes  uforandret  eller 
ogsaa  afsluttes.  —  Sluttelig  omtalte  Dr.  Cold  den  nydan- 
nede Understøttelses-Forening,  hvis  Formaal  han  bestemt 
fremhævede  kun  at  være  at  indsamle  Gaver  og  at  uddele 
dem,  uden  at  de  Understøttede  fik  nogen,  hverken  moralsk 
eller  juridisk.  Ret  til  en  fortsat  Understøttelse,  der  altid 
maatte  afhænge  af  de  Midler,  som  til  enhver  Tid  stod  til 
Foreningens  Raadighed. 

Den  24de  Åvgust  Møde  Kl.  8.  Efter  Formandens 
Forslag  vedtoges,  at  det  næste  Møde  skulde  afholdes  1879 
i  Svendborg,  hvor  Lægerne  havde  tilbudt  at  forberede  det 
Fornødne.  Derefter  foretoges  Valg  af  Bestyrelse  for  de 
næste  to  Åar.  Til  Formand  valgtes  Dr.  Jul.  Petersen  i 
Stedet  for  Dr.  Bolm,  som  ikke  ønskede  GJenvalg.  Til 
Tillidsmænd  valgtes  Dr.  Holm  og  Distriktslæge  Møllen 
Det  vedtoges  at  beholde  Foreningens  juridiske  Konsulent 
indtil  1879  paa  de  bidtidige  Vilkaar. 

Derefter  foretoges  Sagen  om  Apotekernes  Forplig- 
telse til  at  have  Isbeholdere,  der  Indlededes  af  Dr. 
Bolm,  som  fremhævede  det  Mislige  ved,  at  Isen,  hvis  store 
Betydning  som  Lægemiddel  blev  mere  og  mere  anerkjendt, 
ofte  var  overordentlig  vanskelig  eller  endog  umulig  at  skaffe 
til  Veje.     Han  tilraadede  derfor  at  slutte  sig  til  den  nord- 


175 


Testojællandske  KredsforeniDgs  Udtalelse  om  denne  Sag  og 
ved  en  Henvendelse  til  Sundbedeiollegiet  ai  Bøge  at  faa  det 
gjort  til  Pligt  for  Apotekerne  at  have  la  til  Forhandling  til 
Brug  for  Syge.  —  Under  den  paafølgende  Forhandling  blev 
det  fra  flere  Sider  gjort  gjeldende,  at  den  Forpligtelse,  man 
saaledes  vilde  paalegge  Apotekerne,  ofte  vilde  blive  meget 
generende  og  besverlig  for  dem.  Fra  den  modsatte  Side 
blev  det  derimod  fremhævet,  at  Vanskelighederne  og  Om- 
kostningerne ved  isens  Opbevaring  kun  vare  ubetydelige; 
Isen  til  Usserøds  Sygehus  kostede  kun  50  Kr.  aarlig,  ved 
Frederiksværk  Sygehus  90  Kr.  aarlig;  det  store  ishus  ved 
Kysthospitalet  havde  kun  kostet  1000  Xr.  at  anlægge,  og 
dog  rummede  det  henved  3  Gange  saa  meget,  som  der 
brugtes  i  Løbet  af  et  Aar.  Sluttelig  vedtoges  Formandens 
Forslag. 

Dr.  Holm  indledede  det  næste  foreliggende  Spørgs- 
maal:  Sundhedsvedtægter  og  Sundhedspoliti  paa 
Landet,  med  et  længere,  indgaaende  Foredrag.  Ban  om- 
talte først  den  vidtløftige  Behandling,  som  denne  Sag  i  Løbet 
af  filere  Aartier  havde  været  underkastet,  baade  fra  Avtorite* 
ternes  og  Lovgivningsmagtens  Side,  og  som  dog  kun  bar 
bragt  det  dertil,  at  det  i  Lov  af  28de  Marts  1868  bestem* 
mes,  at  en  Kommune  hver  Januar  Maaned  kan  sætte  Sund- 
hedsvedtægterne ud  af  Kraft.  Derfor  havde  ogsaa  den  Over- 
bevisning fæstnet  sig  mere  og  mere  blandt  Lægerne,  at  der 
var  en  stærk  Trang  til  en  Reform  i  denne  Retning.  Navnlig 
var  Misforholdet  stærkest  fremtrædende  for  Landets  Ved- 
kommende, hvor  man  ofte  baade  med  Bensyn  til  Bolig, 
Forsyning  med  Drikkevand,  Fødemidler  o.  s.  v.  saa  Bygiejnens  al- 
mindeligste Grundregler  titoidesatte,  men  ogsaa  Byerne,  og 
da  navnlig  de,  i  hvilke  der  havde  samlet  sig  en  større  Ar- 
bejderbefolkning, lade  meget  tilbage  at  ønske,  hvad  Vare- 
tagelsen af  Bygiejnens  Krav  angik.  Under  saadanne  Forhold 
varjdet  dobbelt  uheldigt,  atBygiejnen  blev  meget  stedmoder- 
ligt behandlet  som  Undervisningsfag  ved  Universitetet,  og 
blandt  Lægerne  i  det  Bele,  ja  selv  blandt  Embedslægerne, 
var  der  langt  fi'a  altid  det  ønskelige  KJendskab  til  Lovgiv- 
ningen om  Sundhedsvæsenet.  Saaledes  som  Loven  af  1868 
havde  stillet  Lægerne  til  denne  Sag,  {havde  de  altfor  ringe 
Indflydelse  paa  den  oCfentlige  Sundhedspleje,  flan  tilraadede 
Oprettelsen  af  Sundhedskommissioner,  der  omfattede  en 
større  Kreds  af  Kommuner,  hvorved  Virkningen  af  smaalige 
lokale  Interesser  kunde  ophæves,  og  krævede  for  Lægerne 
en  større  Indflydelse  paa  disse  Kommissioners  Beslutninger 
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og  PoranitaUninger.  Ogsaa  udenfor  Epidemierne  borde  Læ- 
gernes Raad  have  større  Vægt  med  Hensyn  til  de  liygiej- 
Diske  Foransiaitninger,  Hygiejnens  Formaal  var  jo  netop  at 
hindre  Epidemiernes  OplLomst  og  Udbredelse  og  bidrage  til 
en  Forbedring  af  Slægtens  Sandhed  i  det  Bele,  dette  var  en 
Samfundsopgave,  ti]  hvis  Fremme  man  ogsaa  burde  gjøre 
den  størst  mulige  Brug  af  Lægestandens  sagkyndige  Bi- 
stand. 

Distriktfliæge  Møller  omtalte  det  mangelfulde  Sund* 
hedspoliti  paa  Landet.  —  Fysikus  Holst  mente,  at  Hoved« 
vægten  maatte  lægges  paa  to  Punkter:  Sundhedsvedtægter 
bør  indføres  obligatorisk  baade  i  Byerne  og  paa  Landet,  og 
Lægerne  skulde  være  fødte  Formænd  i  Sundhedskommis- 
sionerne. —  Dr.  Gold  havde  en  lignende  Opfattelse;  ban 
sammenlignede  de  uheldige  Forhold  her  i  Landet  med  For- 
holdene i  Norge,  hvor  man  var  saa  heldig  deis  at  have  en 
Bygningslov  for  Landet,  og  dels  at  Lægerne  der  vare  For- 
mænd i  Sundhedskommissionerne.  En  væsentlig  Ulempe 
her  hjemme  var  ogsaa  Lægedistrikternes  altfor  store  Ud- 
strækning (indtil  24 — 25  Sogne  med  25— 30000  Indvaanere), 
hvorved  der  kom  et  slemt  Misforhold  mellem  Distriktslægens 
Løn  og  det  Arbejde,  der  paahviler  ham;  at  Gjerningen  lider 
derunder  er  indlysende.  En  hygiejnisk  Reform  er  i  væsent- 
lig Grad  betinget  af  en  Reform  i  hele.  vort  Medicinal  væsen, 
Sundhedskollegiet,  udelukkende  bestaaende  af  kjøbenhavnske 
Læger,  alle  med  andre  optagende  Beskjæfligelser,  og  med 
sin  aarligt  veilende  Formand,  betragtede  han  ikke  som  en 
hensigtssvarende  Institution.  Kollegiet  burde  forøge  sit  Kjend- 
skab  ur  Forholdene  udenfor  ^øbeohavn  ved  Optagelsen  [af 
Læger,  der  virkede  eller  havde  virket  paa  Landet,  og  det 
burde  have  en  fast  Formand,  som  ikke  havde  andet  at  vare- 
tage. Men  hvad  han  særligt  og  stærkt  vilde  betone,  var,  at 
der  burde  gives  Kollegiet  en  friere  Stilling,  det  Forhold, 
som  for  Tiden  bestaar  mellem  Kollegiet  og  det  vedkommende 
Departement  af  Jusitsministeriet,  fandt  han  i  høj  Grad  uhel- 
digt, en  juridisk  Embedsmand  kunde  umuligt  have  det  Kjend- 
skab  til  og  den  Interesse  for  Hygiejnens  Fordringer  som 
den  dygtige  og  i  sin  Gjerning  nidkjære  Læge.  Det  var  at 
ønske,  at  Sundhedskollegiet  selv  vilde  tage  Initiativet  til,  at 
der  blev  givet  det  en  fast  Formand,  som  stod  umiddelbart 
under  Ministeren.  Lykkedes  dette,  vilde  de  øvrige  Reformer 
ogsaa  nok -komme.  —  Dr.  Jul.  Petersen  foreslog  Ned- 
sættelsen af  et  Udvalg,  der  skulde  udarbejde  en  Resolution, 
som  kunde  afslutte  Forhandlingen  af  denne  vigtige  Sag  og 
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udtrykke  ForumUogtns  Mening.  'Dette  vedtoges,  og  valgte 
blove  Dr.  R.  Bolm,  Dr.  Gold  og  PyBikusHolst.  —  Efter 
Resolotionena  Forelæggelse  udspandt  der  sig  en  kort  For- 
handling, under  hvilken  navnlig  Prof.  Howitz  gjorde  gjæl- 
dende,  at  man  af  Bensjrn  til  selve  Sagens  Tarv  og  Fremme 
barde  vælge  saa  moderate  Ddtryk  som  muligt.  Sluttelig  blev 
Resolutionen  vedtaget  under  følgende  Form: 

•  Forsamlingen,  der  føler  sig  gjennemtrængt  af 
Overbevisningen  om,  at  Ordningen,  af  Alt  Sund- 
hedspoliet  vedkommende  udenfor  Kjøbenhavn  er 
højst  ufuldkomment  organiseret,  udtaler  som  sin 
Formening,  at  en  bedre  Ordning  af  disse  for  Bor- 
gernes Velvære  saa  vigtige  Forhold  først  da  kan 
ventes,  naar  1)  den  øverste  Medicinalavtoritet 
bliver  et  eget  Departement  med  sin  faste  Chef, 
sorterende  umiddelbart  under  Ministeren;  2) 
Sundhedsvedtægters  Indførelse  bliver  obligato- 
risk for  By  og  Land,  og  endelig  3)  de  stedlige 
Embedslæger  blive  de  eventuelle  Sundhedskom- 
missioners Formænd. » 

Da  Tiden  var  saa  langt  fremrykket,  kunde  den  sidste 
Sag  paa  Dagsordeoen:  Lægernes  Distributionsret  ikke 
komme  under  Forbandtiog.  Mødet  hævedes  med  en  Tak  til 
Dirigenten  for  hans  Ledelse  af  Forhandlingerne. 


Forstoppelse« 

Efter  W.  H.  Thomson   (The  Med.  Record.    New-York.    Maj  5.    1877). 


Naar  Aarsagen  til  Forstoppelsen  ligger  i  Tyndtarmen,  maa 
den  som  Regel  søges  enten  i  en  mangelfuld  Sekretion  eller 
i  en  svækket  Nervevirksomhed  og  en  i  Forhold  dertil  staaende 
svækket  Virksombed  af  Musklerne.  Disse  forskjellige  Former 
af  Forstoppelse  maa  vel  holdes  ude  fra  hinanden.  Cn  For- 
mindskelse af  Tarmens  Afsondring  staar  ofte  i  Forhold  til 
Sygdomme  i  Leveren.  Denne  Form  af  Forstoppelse,  ved 
hvilken  Exkrementerne  ere  meget  tørre,  optræder  derfor  ofte 
efter  infektiøse  Sygdomme,  der  ere  forbundne  med  Lidelser 
af  det  nævnte  Organ,  og  er  meget  almindelig,  hvor  saadanne 
Sygdomme  herske.  De  paagjældende  Patienter  lide  ofte  af 
vedholdende    Bovedpine,   der   navnlig    holder   sig   til  Bag- 
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hovedet,  og  MundeoB  SUmhiode  er  ogeaa  mindre  tugtig  end 
under  almindelige  Forhold.  I  saadanne  Tiltelde  8l[ai  man 
vogte  Big  for  at  give  Afføriogamidler,  der  udeve  nogen  væ- 
sentlig irriterende  Virkning  paa  Tarmen,  det  bedste  Middel 
er  at  lade  Pt.  drikke  en  rigelig  Mængde  Vand,  navnlig  om 
Morgenen,  og  for  at  forstærke  Virkningen  kan  man  tilsætte 
lidt  tvekulsurt  Natron  eller  almindeligt  Kogsalt,  der  mod- 
virker Opsugningen  af  Vandet  gjennem  Tarmens  Slimhinde. 
Forf.  har  ogsaa  fundet  Titsætningen  af  lidt  Kinin  gavnlig, 
han  bar  med  Held  forsøgt  en  Blanding  af  4  Oram  svovlsurt 
Magnesia  og  5  Gentigram  svovlsurt  Kinin,  taget  i  Vand  om 
Morgenen.  Det  gjælder  imidlertid  som  Regel,  at  Ptt.  maa 
følge  disse  Forskrifter  i  længere  Tid,  før  man  kan  vente,  at 
Afføringen  kommer  i  Orden.  Ogsaa  har  man  tilraadet  her 
Nydelsen  af  forskiellige  Frugter,  saasom  Appelsiner,  Figener 
og  Æbler,  de  skulle  stadig  tages  sammen  med  en  stor 
Mængde  Vand.  —  Hvor  der  som  Følge  af  Ojæring  af  Tarm- 
indholdet flndes  stærk  Luftudvikliog,  tilraader  Forf.  Piller  af 
en  Blanding  af  Asa  foetida  (25  Gentigram)  og  Sapo  med. 
(60  Gentigram),  og  i  Tilfælde,  hvor  han  formoder,  at  der 
jforeligger  en  mangelfuld  Nervevirksomhed  i  Tarmen,  føjer 
han  hertil  Nux  vomica.  Denne  sidst  nævnte  Form  af  For- 
stoppelse  træffes  hyppigst  hos  ældre  Individer  og  blandt 
dem,  der  føre  en  stillesiddende  Levemaade  saasom  Sko- 
magere, Skræddere  o.  s.  v.  De  have  i  Almindelighed  et 
slapt,  blegt  Udseende,  Pulsen  er  lille,  og  de  lide  hyppigt  af 
Hovedpine,  i  saadanne  Tilfælde  passer  den  rigelige  Vand- 
drikken ikke,  den  vil  kun  svække  Fordøjelsen  end  yderligere; 
hvorved  dog  naturligvis  ikke  er  udelukket,  at  en  Mineral- 
vandskur paa  et  fremmed  Sted,  hvor  Pt.  affægger  sin  vante 
Levevis,  kan  virke  heldigt.  Derimod  anbefaler  Forf.  stærkt 
en  energisk  Koldtvandsbehandling;  Sædebade,  Doucher  paa 
Underlivet,  Vadskninger  af  Ryg  og  Underliv  med  koldt,  salt 
Vand  o.  s.  v.  viser  her  olie  en  fortrinlig  Virkning.  Nux 
vomica  passer  ogsaa  godt  for  saadanne  Tilfælde  og  maa 
helst  bruges  sammen  med  andre  Afføringsmidler  saasom 
Rabarber,  Aloe  o.  s.  v.  Den  elektriske  Strøm  ledet  gjennem 
Underlivet  har  ogsaa  vist  sig  nyttig. 

Hvor  Aarsagen  til  Forstoppelsen  ligger  i  Tyktarmen, 
maa  den  langt  hyppigere  søges  i  en  mangelfuld  Nervevirk- 
somhed end  i  en  mangelfuld  Sekretion.  Kroniske  Betæn- 
delser af  Endetarmen,  udgaaende  fra  betændte  Hæmorroidal- 
knuder,  er  en  hyppig  Aarsag  til  Slappelse  af  TarmvflBggen 
og  derigjennem  til  Forstoppelse.     Det  bedste  Middel  til  at 
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skaffe  de  i  Tyktarmen  ophobede  Eikremeoter  bori,  er  Kly- 
Bterer,  men  roan  maa*  vogte  sig  for  at  lade  Ptt.  brnge  dem 
mere  end  højst  nødvendigt ,  da  de  eaa  have  Vanskelighed 
ved  at  vænne  sig  af  med  Brugen  af  dem  igjen.  Et  for- 
trinligt Middel  under  saadanne  Forhold  er  Strykninindsprøjt- 
ninger, selv  hvor  der  har  udviklet  sig  Fortykkelse  af  Slim- 
hinden eller  endog  Fremfald,  er  Virkningen  ofte  fuldstændig 
og  hurtigt  indtrædende.  Indsprøjtningen  kan  gjøres  i  jdet 
under  Slimhinden  liggende  Bindevæv,  og  hvor  der  ikke  er 
Fremfald,  kan  man  i  det  Øjemed  trække  en  Fold  af  Slim- 
hinden ned.  Hos  ældre  Individer  med  Forstørrelse  af  Pro- 
stata  og  Blærebetændelse  træffer  man  ofte  en  deraf  betinget 
Svækkelse  af  Endetarmens  Muskulatur,  der  giver  Anledning 
til  Ophobning  af  Ekrementer;  i  saadanne  Tilfælde  skal  man 
tømme  Tarmen  ved  et  Lavement  og  derpaa  anvende  Stryknin- 
indsprøjtningen ;  ofte  vil  denne  Behandling  ogsaa  kunne  virke 
gavnligt  paa  Blærelidelsen. 

Har  der  samlet  sig  Masser  af  faste  Exkrementer  i  den 
øvre  Del  af  Tyktarmen,  passer  Brugen  af  de  afførende  Mi- 
neralvande bedst;  samtidig  kan  man  ogsaa  om  Aftenen  give 
Pt.  et  Suppositorium  med  Strammooium  eller  Belladonna, 
dette  sidste  Middel  i  en  saadan  Dosis,  at  det  fremkalder 
lidt  Tørhed  i  Svælget  og  en  ringe  Udvidning  af  Pupillerne. 
Elektriciteten  kan  ogsaa  her  vise  sig  nyttig,  og  Sædebade 
ligeledes,  skjøndt  Ikke  i  saa  høj  Grad  som,  hvor  Aarsagen 
til  Forstoppelsen  ligger  i  Tyndtarmen.  Lavementer  skulle 
som  allerede  anført  ikke  bruges  mere  end  højst  nød- 
vendigt, fordi  den  stærke  Udspænding  af  Tarmen  let  giver 
Anledning  til  Udviklingen  af  en  efterfølgende  Slappelse  paa 
paa  samme  Maade,  som  det  er  saa  vel  kjendt  for  Blærens 
Vedkommende. 


Nye  Bøger« 


Fjortende  Beretning  om  den  danske  Diakonissestiftelses 
Virksomhed,  omfattende  Tidsrummet  1ste  Januar  81te  De- 
cember 1876. 

De,  som  med  Interesse  have  omfattet  denne  Stiftelses 
Virksomhed  fra  dens  første  ringe  Begyndelse  af,  kunne  kun 
glæde  sig  over  den  Fremgang  og  Væxt,  den  har  haft  i  den 
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forløbne  Aarrække.  Den  har  nu  faaet  det  Væsendigsie  af 
sine  nye  Bygninger  fuldført  og  taget  4  Brug ,  navnlig  baade 
Hospitalet  og  Pensionsan8taUen,.samt  Kirken  og  Søsterfløjen. 
Næst  efter  en  udførlig  Skildring  af  den  nye  Kirkes  Indvielse 
indeholder  Beretningen  en  kort  Beskrivelse  af  den  nye 
Diakonissestiftelse.  Stiftelsens  Læge,  Overlæge  HoJsteiu 
skildrer  her  det  smukke  lille,  paa  60  Patienter  beregnede. 
Hospitals  Indretning  samt  Ordningen  af  den  daglige  Syge-« 
plejegjerning.  Men  her  kunne  vi  il(ke  tilbageholde  en  lille 
Bemærkning.  Fra  Lægeverdenens  Standpunkt  bliver  absolut 
Hospitalets  Virksomhed  det  Moment,  hvorpaa  Hovedvægten 
roaa  lægges,  og  det  forekommer  os  da  rigtignok  lidt  magert, 
at,  bortset  fra  den  nys  nævnte  korte  Beskrivelse,  som  Over- 
lægen har  givet  af  det  nye  Hospital,  indtager  dettes  Aars- 
beretning  kun  to  Sider  af  « Virksomheden  i  Moderhuset»  i 
den  hele  129  Sider  lange  Beretning,  og  paa  disse  to  Sider 
findes  kun  en  Optælling  efter  Diagnoserne  af  Udskrevne  og 
Døde.  Vi  kunne  ikke  nægte,  at  dette  tager  sig  temmelig  tarve- 
ligt ud  og,  at  en  Belægning  af  143  Patienter  dog  vel  maatte 
kunne  afgive  Stof  til  en  lidt  fyldigere  og  mere  lærerig  Bo- 
retning,  hvilket  jo  er  en  af  de  Maader  hvorpaa  Hospitalerne 
kunne  og  bør  være  til  Nytte  for  de  Læger,  der  ikke  have 
Lejlighed  til  daglig  at  færdes  dér.  De  egentlig  gynækolo- 
giske Patienter,  som  frembyde  særlig  Interesse,  vil  der  ven- 
telig blive  aflagt  Regnskab  for  paa  andet  Sted,  og  de  smit- 
somme Sygdomme  har  hidtil  roaattet  afvises  af  Mangel  paa 
Isolationslokale,  men  iblandt  de  tiloversblevne  kunde  der  vel 
nok  være  et  og  andet  Tilfælde,  som  var  værd  at  fremdrage, 
ligesom  hele  Hospitalet  jo  frembyder  flere  ejendommelige 
Forhold|  dels  ved  sin  Nyhed,  dels  ved  sin  udmærkede  Belig- 
genhed, som  kunde  fortjene  Opmærksomhed  med  Hensyn  til 
indflydelsen  paa  Sundhedstilstanden  i  Hospitalet  og  paa  de 
enkelte  Tilfældes  Forløb. 

Med  Bensyn  til  Lægetilsynet  er  der  sket  det  betydnings- 
fulde Fremskridt,  at  der  er  blevet  ansat  en  Kandidat  med 
Bolig  paa  Stiftelsen ;  dog  vilde  det  efter  vor  Formening  have 
været  heldigere,  om  man  havde  søgt  endnu  større  Sikkerhed 
for  en  Læges  Tilstedeværelse  paa  Anstalten;  saaledes  som 
det  nu  er,  er  Overlægen  tillige  Overlæge  ved  et  endnu  mere' 
omfattende  Hospital,  har  en  udbredt  Privatpraxis  og  bor 
^/4  Mil  fira  Stiftelsen,  og  Reservelægen  bor  ogsaa  et  godt 
Stykke  fra  Stiftelsen  og  er  privat  prakt.  Læge;  Stiftelsens 
Tarv  vilde  vist  bedre  være  fyldestgjort  ved  i  Stedet  for 
•Reservelægen*  at  have  ansat  endnu  en  Kandidat  med  Bolig 
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paa  HoøpilBlvt.  Angaaende  Forretningsgangen  red  Indlæg- 
gelsen ser  man  af  Beretningens  S.  79,  at  «Anineldelsery  led* 
magede  af  skriftlig  Sygdomsbestamnielse  fra  en  Læge,  mod-* 
tages  udelukkende  af  Stiftelsens  Forstanderinde;  med  Ben* 
syn  til  Optagelsen  af  Patienter  med  kronisk  Sygdom  forbe- 
holdes altid  Overlægens  Afgjerelse«;  det  vilde  have  været 
rigtigere  at  lade  enhter  Anmeldelse  med  Sygdomsbestem- 
melse  og  enhver  Afgjørelse  om  Optagelsen  af  en  Patient 
gaa  igjennem  Lægeperaooalet,  der  ved  en  Visitation  i  Reglen 
vilde  være  i  Stand  til  at  forebygge  Misgreb,  som  den  ikke 
lægekyndige  Forstanderinde  umulig  altid  vil  kunne  værge  sig 
Imod. 


YnManyiyuigM  i  ft#skiMe. 


Fra  DIstHktshBge  Ryge  i  Roskilde  have  vi  modtaget 
følgende  Skrivelse : . 

Til  Redaktionen  af  •Ugeskrift  for  Læger*  I 

I  det  sidste  Numer  af  Dgeskriftet  har  den  ærede  Redak- 
tion givet  en  kort  Fremstilling  af  Vandværksstriden  i  Ros- 
kilde, for  hvilken  jeg  herved  bringer  min  oprigtige  Takl 

De  har  truffet  det  Rette,  naar  De  i  Slutningen  af  Ar- 
tiklen siger: 

«Det  Spørgsroaal,  som  derfor  logisk  maatte  foreligge 
Byraadet  til  Afgjerelse,  var  aldeles  ikke,  om  en  bedre  Vand- 
forsyning maatte  anses  for  nødvendig  af  hygiejniske  Grunde, 
men  derimod  kun,  hvor  vidt  de  dermed  forbundne  Omkost- 
ninger vilde  være  saa  store,  at  andre,  endnu  væsentligere 
Krav  derved  vilde  blive  tilsidesatte.« 

Sagen  er  ingenlunde  opgivet  i  Byraadet,  men  kun  ud-, 
sat,  fordi  Øjeblikket  er  særlig  ugunstigt,  saavel  paa  Grund 
af  de  almindeligt  trykkende  økonomiske  Forbold,  som  fordi 
for  Tiden  andre  og  store  kostbare,  tildels  hygiejniske,  Fore- 
tagender dels  ere  satte  i  Værk,  deis  ere  under  Forhandling. 
Saa  vidt  jeg  har  kunnet  .erfare,  er  dette  Sagens  virkelige 
Forhold.  Selv  har  je^  lige  saa  vel  som  mine  andre  her 
værende  Kolleger  erklæret  et  Vandværksanlæg  i  Roskilde  for 
et  hygiejnisk  Fremskridt,  og  forøvrigt  kun  indskrænket  mig 
til  paa  Embedsvegne  at  besvare  nogle  mig  i  den  paagjæl- 
dende  Anledning   af  Politimesteren  forelagte  SpørgsmaaL 
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Med  gjentagen  Tak  for  deres  lige  over  for  mig  humane 
og  taktfulde  Optræden  i  dette  Anliggende,  benytter  jeg  Lej- 
ligheden til  at  bevidne  Dem  min  Højagtelse  og  Ærbødighed. 

RoakiYde  den  27de  AyguAt  1877. 

Byge, 

Distrikulæge. 


MOTMspMdaMe* 

Af  Hr.  ilarpdth*t  GJeoBYar  i  •Ugeakr.  t  Løger*  af  ddD  Ilte  da. 
flyoes  temmelig  tydeligt  at  fremgaa,  at  han  har  glemt  Udgangspunktet 
for  den  Disknssion,  t1  føre  heri  Bladet.  Udgangspunktet  er  —  som  be- 
kjendt  —  Utilstrækkelighedeo  af  vore  pr«v«iitlve  Foranstaltninger  imod 
Barselfebersmittens  Udbredelse,  hvilket  Jeg  har  søgt  at  oplyse  ved  et 
ExempeU  som  Dr.  H.  har  givet  mig  i  Hænde. 

Hr.  H.  har  overset  eUer  sammenbiandet,  at  der  paahviler  Lægerne 
to  med  Hensyn  til  Formaalet  vidt  forskjellige  Hovedforpllgtelaer  Ul  at 
anmelde  de  I  deres  Praxls  forekommende  Sygdomstilfælde. 

Den  ene  Forpligteise  er  paalagt  os  for  at  skaffe  et  staUsUak  Materiale 
til  Veje  om  Sygelighedaforholdeoe,  dels  for  at  dette  aenere  kan  tJene  til 
hygiejniske  Reformers  IværksæUelse,  og  dels  for  den  Kundskab,  det  i  og 
for  sig  yder. 

Den  anden  Forpligtelse  er  givet  for,  at  der  strax  kan  gribes  ind 
mod  Udbredellen  af  smitsomme  Sygdomme  ved  Embedslægerne. 

InetrokUon  for  Læger  med  Hensyn  til  Sygellghedaatatistlken  og  Me- 
dicinalberetningerne af  16de  December  1875  indeholder  Reglerne  til  Op- 
naaelaen  af  det  første  Formaal.  For  at  hemme  smitsomme  Sygdommea 
Udbredelse  findes  —  som  bekjendt  —  mange  Love  og  administraUve 
Bestemmelser;  for  Barselfeberens  Vedkommende  har  Jeg  søgt  at  samle 
de  vigtigste  i  min  første  lille  ArtlkeL 

Jeg  har  indrømmet  Hr.  H.,  at  min  fieskyldnlDg  for»  at  han  har  be- 
gaaet  en  Formfejl  er  urigtig;  men  aamUdigt  har  jeg  søgt  at  paavlse,  at 
lian  har  gjort  sig  skyldig  i  en  Fejl  i  Realiteten ;  af  det  Efterfølgende  vil 
det  forhaabentligt  fremgaa,  at  han  virkelig  har  begaaet  en  saadan. 

Hvis  Hr.  H.  nemlig  havde  opført  et  Tilfælde  af  Barselfeber,  der  var 
behandlet  af  ham  1  et  Sogn  hørende  til  Nykjøbing  Lægedistrlkl,  paa  den 
skematiske  Sygeliste  for  Eall undborg  Lægedistrikt,  vilde  han  have  begaaet 
en  Formfejl  ingen  Realitetsfejl ,  idet  Sygdomstilfældet  dog  vilde  blive 
regnet  med,  det  vilde  da  blive  opført  paa  et  fejlagtigt  Sted,  da  Formen 
—  Anmeldelsen  til  vedkommende  Distrikts-  eller  Stadslæge  —  ikke 
var  iagttagen. 

Naar  han  derimod  bar  anmeldt  to  Barselfebertilfælde,  der  ere  fore- 
komne 1  samme  Jordemoders  Praiis,  men  i  to  forskjellige  Lægedistrikter» 
hvert  til  sin  Distriktslæge,  da  har  han  iagttaget  Formen  o:  anmeldt  det, 
men  begaaet  en  Realitetsfejl:  thi  der  er  i  Virkeligheden  ingen  Anmeldelse 
sket.  Anmeldelsen  exlsterer  lige  saa  lidt,  har  lige  saa  Ilden  Realitet  for 
den  Embedslæge,  som  kan  optræde  paa  Embeds  Vegne,  som  for  den, 
der  ikke  kan  det.  For  at  den  skal  faa  nogen  Værdi,  maa  den  Distrikts- 
læge, hvem  den  er  uvedkommende,  sende  den  til  den,  hvem  den  ved- 
kommer. At  dette  ofte  Ikke  vil  ske,  er  meget  sandsynligt;  det  hændes 
Jo  temmelig  ofte,  at  en  Distriktslæge  enten  er  paa  Rejse,  er  syg  eller 
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éøå,  og  Embedet  laaledes  best^rree  ef  en  Kollega,  der  langt  fra  altid  vil 
koDDO  forod^sttes  at  have  tllBtrækkellgt  KJendskab  til  disse  Forhold  •— 
afset  DU  fra  alle  de  aodre  Misligheder,  der  tUJe  klsbe  ved  en  saadan 
Anmeldelsesmaadé. 

HTor  der,  som  i  det  af  Hr.  H.  anførte  Tilfælde,  Ingen  Jordemoder 
har  fongeret,  bortfalder  aelvf»lgellgt  Spørgsmaalet  om  at  gjøre  Anmeldelse 
til  en  anden  Distriktslage  end  den,  IhTis  Distrikt  Barselkvinden  bor. 

Nykjøblng  p.  S.  den  21de  Avgnst  1877. 

Berg. 

Takaieer.  Den  1ste  Oktober  d.  A.  bliver  der  &  Pladser  ledige  som 
surnu romerær  Kandidat  ved  Kommnnehospltalet. 

Ansættelsestiden  er  paa  6  Maaneder.  og  I  det  Døgn,  Kandidaterne 
have  Vagt,  tUstaas  dem  Værelse  til  Ophold  og  Middagsmad.  Fanktions- 
tiden  paa  en  Sygeafdeling  er  3  Maaneder,  og  Kandidaterne  kunne  efter 
Vs  Aars  Tjeneste  Ikke  vente  Ansættelse  paa  en  anden  Afdeling,  med*^ 
mindre  saadan  Ansættelse  ikke  ønskes  af  nogen  Anden,  der  Ikke  har 
haa  Lejlighed  Ul  at  gjøre  Kandidattjeoeite.  Kandidater,  der  indtræde 
som  surnummérære»  [kunne  ikke  vente,  at  erholde  Ansættelse  som  faste 
Lægekandidater. 

Da  den  ene  af  de  ledige  Pladser  er  paa  Hospitalets  6te  Afdeling, 
tilfiles,  at  for  denne  Afdeling  tabes  Ikke  Retten  til  enten  senere  st  søge 
fast  Kandidatplads  eller  senere-  at  søge  suroummørær  Tjeneste  I  den 
sædvanlige  Tid  pe*  de  andre  Afdelinger,  ligesom  det  (illades  at  forlænge 
den  snrnnmmerære  Tjeneste  paa  Afdelingen  Indtil  6  Maaneder,  for  saa 
vidt  Hospitalets  Tarv  taler  derfor,  og  der  Ikke  findes  andre  Ansøgere. 

Ansøgninger  om  de  ledige  Pladser  afleveres  til  Hospitalets  Forstander 
inden  den  Ilte  September  d.  A. 

Kjøbenhavns  Magistrats  2den  Afdeling  den  28de  Avgust  1877. 


mmssmmamtammmtaimm 

Oversigt  ever  Sygiønve,  DtdslUd  og  Fødsler  i  ^øWobavD. 

Fra  Kjobenhavns  prakt  Læger  er  i  Ugen  1 5de— 21de  Avgust  aumeldt 
623  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  496  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  7,  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  2,  ondartet 
Halsayge  4,  Strubehoste  1,  Kighoste  23»  Faaresyge  10,  gastr.  Feber  2S, 
tyf.  Feber  5\  ezantematlsk  Tyfus  1,  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  204,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  16, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  S,  Brystkatarr  83,  Grippe7, 
Lungebetændelse  26,  Halsbetændelse  40,  akut  Ledderevmatisme  20,  andre 
Farsoter  16  (ØJenbet  8  —  deraf  4  med  Cunjunctivitls  trachom.  — , 
Nældefeber  S,  Stomatitis  1,  Furunkler  2  og  Brytem  2  Tilfælde);  desuden 
Gonorré  82,  venerisk  Saar  20,  erhvervet  Syfilis  15,  medfødt  Syfilis  O, 
Fnat  2,  Drankergalskab  9  og  Brændevlnssygdom  5. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i :  Sølvgade,  Baggesensgadé  og  Strand- 
gade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  89.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  27, 
(Strubehoste  2,  Kighoste  4,  tyf.  Feber  1,  Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  18, 
ondartet  Saarfeber  1,  akut  Ledderevmatisme  1);  Blodfoifglftninger  1; 
konøtitntlenelle  Sygdomme  13  (Longesvindsot  9);  Dannelses- 
fejl  2;  lokale  Organ  syg  domme  28;  Sygdomme  I  de  ydre  Dele  1; 
andre  hyppige  Dødsaarsager  17  (Tæring  bos  Smaabørn  10).   ^ 

Levendefødte  ere  136  (73  Drenge,  63  Piger);  Dødfødte  5. 
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DeD  forUboe  Uge  bar  v^ret  forhoUtYU  kølig,  naYDlig  om  Dagea, 
med  lavt  Barometer,  afveileade  Tettllge  og  øBtlige  Vinde,  fogUg  Luft, 
hyppige  og  Yoldaomme  Regnbyger. 

1  Følge  de  ugentlige  Oyersigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem* 
herskende  epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  20,  *  Iteslinger  43,  Skarlagensfeber  21,  Olfteritls  og 
Kroup  18,  tyf.  Feber  og  Tyftis  16;  i  Liverpool  af  Kopper  1;  1  Stokholm 
af  Skarlagensfeber  1,  tyf.  Feber  2;  I  St  Petersborg  af  Kopper  2,  Mæs- 
linger 10,  Sltarlagensfeber  12,  Difteritis  og  Kroup  8,  tyf.  Feber  20,  exant. 
Tyfus  4,  Dysenteri  4;  i  Kenlgabefg  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og 
Kroup  2,  tyf.  Feber  1,  Kolera  (nostras)  1;  I  Danxig  af  Hssllnger  2,  Skar- 
lagensfeber 5,  Difteritis  og  Kroiip  4,  tyf.  Peber  1;  I  Stéttin  af  Skar- 
lagensfeber 2,  Difteritis  og  Kroup  2,  tyf.  Feber  2;  1  Hamborg  af  Mes- 
linger  4,  Difteritis  og  Kroup  4,  tyf.  Peber  1;  I  Berlin  af  Skarlagens- 
feber 17,  Difteritis' og  Kroup  12,  tyf.  Feber  21,  Dysenteri  16;  1  Paris 
af  Kopper  5,  Mæslinger  tg.  Difteritis  og  Kroup  43,  tyf.  Feber  23,  Dysen- 
teri 2;  I  Wien  af  Kopper  7,  Difteritis  og  Kroup  15,  tyf.  Peber  9;  1 
Alexandria  af  Dysenteri  8;  i  Ny-York  af  Mæslinger  5,  Skailagensfeber  15, 
Difteritis  og  Kroup  23,  tyf.  Peber  8,  exant  Tyfus  2;  i  Bombay  af 
Kopper  9,  asiatisk  Kolera  180. 


Bekjendtgjørelser. 


Den  mediclDske  Direktion  for  det  kgl.  Frederiks  Hospital 
bekjendtgjør,atdetC  appel  ske  Rejsestipendium,  1215Kr. 
aarlig  i  3  Åar,  bliver  ledigt  til  December  Termin  og  kan 
søges  af  en  Cand.  med.  &  chir.  eller  Caqd.  pharm.  Ansøg- 
ning modtages  inden  5te  September  i  Bospltalets  Inspektion. 


Cand.  pharm.  C .  R.  E  v  e  rs  lallkuraMtalli  Peder  Skrams« 
gade  17,  2den  Sal.    Daglig  aaben  fra  7—12  Formiddag. 


Andrea  Lassen^   Sygeplejerske,  Fiskergade  Nr.  4,  A, 
3dje  Sal. 


I  September  udkommer  paa  Undertegnedes  Forlag: 

Klinisk  Yqledning  til  Diagnose, 
Behandling  og  Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme. 

Af 

Dr.  med.  Overlæge  8.  Bfegdstei. 

Btauc«  Lonof  Boftrykkert.    C.  A.  Reilzeli  ForUf. 


ijfbealiafii.  9. 8.  Septbr.  1871 


Ugeskrift  for  Læger. 

3*i«  Række  XXIV.  Nn  13. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Bailfc. 


Indhold:  Jak.  W.  K.  Wiiiiif.  SwTi  itn  Imled  for  BryiUjgt.  Irthir  BartnaBi: 
UAilHchMs  iiTiaMM  i  ØnijfiMUMBt.  Agorafibl  TibiM.  OT«fii|t  •?« 
SjfteiM,  DtdifaU  »f  Fadiltr  i  Ijahcahifi.     IMj«él(jcrdMr. 


Nenri  som  Karsted  for  Brystsyge. 

Af  Gaod.  med.  &  cfair.  Joh.  V.  R.  Wisslog. 


Denne  lille  Afhandling  refererer  sig  til  en  medicinBk  Stu- 
dents Sygehistorie,  kortelig  omtalt  for  nylig  i  Ugeskr.  f.  Læger 
(Bd.  XXIII  Nr.  27)  i  eo  Afhandling  om  Empyemet  af  Dr.  med. 
Budde.  Denne  Sygehistorie  er  nemlig  min  egen.  Da  jeg 
skriver  dette  i  Udlandet  paa  et  Sted,  hvor  Ugeskr.  f.  Læger 
ikke  er  tilgængeligt  for  mig,  og  jeg  derfor  ikke  har  læst 
den  nævnte  Artikel,  tillader  jeg  mig  kortelig  at  referere  min 
egen  Sygehistorie,  saa  meget  mere  som  det  er  den  eneste, 
jeg  kan  tilføje. 

Paa  et  Sommerferie-Besøg  paa  Landet  fik  jeg  en  Betændelse  med^ 
Ansamling  1  venstre  Lungegæk.  Der  blev  iklte  gjort  Toracentese.  Paa 
lOde  Dag  banede  AnaamUngen  sig  Vej  igjennem  Langen »  lidt  under 
Sknlderbladets  nederste  Qjørne,  og  jeg  opbragte  en  Mængde  stærkt 
stinkende,  graaligt  Pus.  1  c.  3  Maaneder  laa  jeg  paa  et  Provindssygehus 
og  bedredes  langsomt,  navnlig  efter  at  Feberen  var  hørt  op  og  Appe- 
titen  var  vendt  tilbage.  Den  betydelige  Opspytning,  som  gjentog  sig  Nat 
og  Dag  med  faa  Minutters  Mellemrum,  anstrængte  mig  meget  Men  jeg 
lagde  snart  Mærke  til,  at  naar  et  saadant  Hosteanfald  havde  varet  nogle 
Minutter  og  udmattet  mig  meget  —  ofte  næsten  kvalt  mig  — ,  kunde 
jeg  standse  det  aldeles  pludseligt  ved  at  rejse  mig  over  Ende  I  Sengen. 
Jeg  sluttede  heraf,   at  Pusset  ikke  blev  uddrevet  ved  den  komprimerede 

3^e  Bakk«  24dt  B4. 
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Lunges  Udvidelse  og  Tryk,  meo  flød  mekanisk  oyer,  saa  snart  der  efler 
en  Opspytning  atter  havde  samlet  sig  saa  meget,  at  det  havde  naaet 
GJeonembrudsaabnlngen ;  og  dette  kunde  da  atter  pege  hen  paa  Rigtig- 
heden af  at  lægge  en  kunstig  ydre  Aabniog  saa  langt  nedad  og  bagtil 
som  muligt.  Imidlertid,  bortset  fra  alle  Slutninger,  er  det  et  Kaktomy  at 
den  nævnte  StlUlngsforandring  aldrig  svigtede  mig,  og  Jeg  tror,  at  den 
mere  end  en  Gang  har  frelst  mig  fra  en  Kvælning.  Efter  3  Maane- 
ders  Forløb  kom  Jeg  tilbage  til  Rjebenhavn,  og  min  Tiisland  var  da 
saaledes,  at  Jeg  hostede  meget,  opspyttede  daglig  c.  et  t^r  Hundrede 
Gram  temmelig  lugtfrit  Pos  og  manglede  fuldstændig  Respiration  i  ven- 
stre Lunges  nederste  Lap.  Men  min  Ernæringstilstand  var  god.  Over- 
læge Dr.  Trier,  som  jeg  henvendte  mig  tU,  raadede  mig  III  at  over- 
vintre 1  Syden.  Jeg  rejste  Ilte  November  1874  og  kom  tilbage  5te  Juni 
1S75,  opholdt  mig  saaledes  c.  TMaaneder  ved  flere  forskjellige  Kursteder 
i  Alperne,  paa  Rivieraen,  ved  de  norditalienske  Søer  og  ved  Genfersøen. 
Ved  min  Hjemkomst  var  mit  Bryst  fuldstændig  sundt  og  normalt  og  har 
været  det  fremdeles. 

Det  er  specielt  et  c.  3  Maaneders  Ophold  i  Nervi,  et 
Kursted  paa  Riviera  di  Levante,  som  har  givet  mig  Anied- 
niogen  til  disse  Linier,  da  Nervi  vist  er  temmelig  ubekjendt 
for  den  danske  Lægestand.  Paa  Dansk  findes  kun  en  halv 
Side  om  Nervi  i  Stiflslæge  Giersings  Bog  •  Italiens  og  Sy- 
dens ViQterklima»,  og  man  faar  der  egentlig  kun  at  vide,  at 
man  endnu  Intet  ved  om  Nervi*8  Værdi  som  Kursted.  Der 
er  senere  kommet  et  Par  Afhandlinger  i  andre  Sprog  med 
mere  eiakt  og  fyldigt  Indhold,  hvilket  jeg  her  har  samgien- 
holdt  med,  hvad  jeg  selv  har  set  og  erfaret  paa  Stedet« 

Her  er  nu  altsaa  et  nyt  Kursted,  og  ved  dette  Ord  er 
Læseren  naturligvis  strax  en  garde.  Thi  nye  Kursteder  dukke 
jo  op  som  Padehatte  og  have  jo  ogsaa  stundom  samroe 
Skjæbne  som  et  nyt  Lægemiddel,  der  af  en  eller  anden 
Entusiast  hæves  til  Skyerne,  en  kort  Tid  misbruges  i  alle 
mulige  Sygdomme,  saa  efterhaanden  falder  i  Kredit  for 
tilsidst,  efter  at  Erfaringen  har  leveret  Indikationerne  og 
Kontraindikationerne,  enten  at  forsvinde  sporløst  eller  holde 
sig  beskedent  paa  sit  bestemte,  begrænsede  Omraade.  Er- 
faringen berettiger  saaledes  fuldstændigt  til  Skepticisme  lige 
over  for  det  Nye,  hvad  enten  det  er  et  nyt  Lægemiddel  eller 
et  nyt  Kursted,  naar  blot  denne  Skepticisme  ikke  tager 
en  fejlagtig  Retning.   Thilenius*)  gjør  opmærksom  paa,  at 


')  Dr.  Bl.  Tbilenlus:  Nervi  u.  sein  Klima  verglichen  mit  San  Remo, 
Bordigbera,  Hentone,  Nizza  u.  Cannes.  Eine  klimatologische  Skizze, 
Wien  1875.  Denne  lille  Bog  er,  bortset  fra  lidt  uskjøn  Patos  paa  et 
Par  enkelte  Steder,  det  bedste  og  fuldstændigste,  der  existerer  paa 
Tryk  om  Nervi.     Tbilenlus,  som  er  Læge  1  Stuttgart,  har  ikke 
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paa  samme  Tid  som  de  fysiologiske  og  patologisk-anatomiske 
Fremskridt  tage  Ufejlbarhedens  Nimbus  bort  fra  Lægemid- 
lerne og  stundom  endogsaa  føre  os  henimod  en  uberettiget 
Nihilisme,  paa  samme  Tid  lærer  den  stadig  stigende  ætiolo- 
giske Erkjendelse  os,  at  flere  af  de  værste  og  mest  trøstes- 
løse Sygdomme  ere  begrundede  i  slette  diætetiske,  hygiejniske 
og  klimatiske  —  altsaa  rent  fysiske  Forhold.  Umuligheden 
af  paa  selve  Stedet  at  fyldestgjøre  den  herved  givne  Indika- 
tion, som  ligger  i  Sætningen :  cessante  causa  cessat  effectus, 
gjør  Kurstederne  uerstattelige  og  forklarer  deres  stadig  sti- 
gende Antal  og  Frekvens.  —  Selv  om  derfor  et  nyt  Kursted 
ikke  var  væsentlig  forskjelligt  fra  de  gamle,  saa  kunde  dog 
maaske  den  stadig  tiltagende  Overfyldning  og  deraf  følgende 
Fordyrelse  af  de  gamle  være  en  Grund  til  at  bruge  det. 
Men  Nervi  er  nu  i  flere  meget  væsentlige  Benseender  for- 
skjelligt fra  de  gamle,  og  efter  mit  Ophold  dér  tror  jeg,  det 
fortjener  en  særlig  Opmærksomhed.  Det  er  her  imidlertid 
kun  muligt  igjennem  en  Sammenligning  med  det  Ensartede 
at  komme  til  en  praktisk  brugbar  Bedømmelse  af  det  enkelte 
Kursted  og  derved  til  et  muligst  rigtigt  Valg  i  det  enkelte 
foreliggende  Tilfælde.  Jeg  vil  derfor  først  beskrive  Nervi  rent 
geografisk,  for  derefter  igjennem  en  Sammenligning  med  de 
andre  Rivierasteder  at  se,  hvilken  Værdi  det  har  som  Kur- 
sted, og  hvilken  Plads  det  indtager  i  Rækken. 

Nervi  er  en  By  med  c.  6000  Indbyggere,  liggende  paa 
Riviera  di  Levante,  c.  1^9  Mil  sydost  for  Genua,  hvormed  det 
er  forbundet  ved  en  Jærnvej  —  c.  Va  Times  Kjørsel.  Man  giver, 
tror  jeg,  det  klareste  Billede  af  Beliggenheden  ved  at  bygge  det 
Hele  op  fra  Syd  mod  Nord.  Vi  have  da  først  Middelhavet; 
saa  i  Stedet  for  en  sandet  Strandbred  en  Række  Klipper, 
Imod  hvis  Fod  Bølgerne  bryde  sig  umiddelbart.  Disse  Klipper 
have  utvivlsomt  en  stor  Betydning  for  Nervi  som  Kursted, 
hvorfor  jeg  vil  beskrive  dem  lidt  nærmere.  De  indtage 
Strandbreddens  Plads  foran  hele  Byen  og  et  Stykke  videre 
paa  begge  Sider,  og  det  er,  saa  vidt  jeg  erindrer,  det  eneste 
Sted  paa  Rivieraen,  hvor  en  længere  Række  Klipper  træder 
i  Stedet  for  Sandbred.  De  naa  intet  Sted  større  Højde  end 
nogle  Favne  og  gjennemsnitlig  en  lignende  Bredde.  De  ere 
aldeles  nøgne,  graa,  med  ejendommelig  vilde,  højst  male- 
riske Former:  spidse  Toppe,  Fordybninger,  som  ved  Hjælp 


været  Læge  paa  DOget  Kursted,   men  har  med  en  Pt.  af  sin  egen 
*  Famille  tilbragt  en  Vinter  i  Nervi,  og  det  er  Erfaringer  og  Iagttagelser 
fra  denne  Vinter,  som  han  har  nedslcrevet. 
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Bf  et  Rejsetæppe  forvandles  til  fortrinlige  Sofaer,  smaa  ro- 
mantiske Grotter  o.  8.  v.  i  rig  AfvexUag.  En  Spadserevej  er 
hugget  ud  i  dem  efter  hele  Længden,  men  de  ere  ogsaa 
udenfor  denne  næsten  overalt  tilgængelige  baade  for  Berrer 
og  Damer.  —  Efter  dem  komme  Jærnbaneskinnerne,  og  saa 
—  Alting  umiddelbart  efter  hinanden  -^  Byen,  som  er  laag 
og  smal,  tvungen  ved  Terrainforholdene  ind  i  denne  Form, 
da  Bjærgene  hurtigt  stige  temmelig  stejlt,  saa  at  endogsaa 
Byen,  trods  sin  ringe  Bredde,  stiger  en  Del  fra  Syd  mod 
Nord.  Den  har  kun  én  Gade,  paa  langs,  og  Alt,  hvad  der 
ligger  Syd  for  denne  Gade,  er  foruden  den  ene  Busrække 
væsentlig  kun  flaver,  imellem  hvilke  hist  og  her  en  smal 
indmuret  Sti  fører  fra  Bovedgaden  ned  mod  Bavet.  Foruden 
disse  fandtes  der  under  mit  Ophold  ingen  KjøreveJ  og  kun 
én  nogenlunde  brugbar  Spadserevej  fra  Byen  ned  til  Bavet 
og  til  Banestationen.  Men  der  er  allerede  nu  anlagt  en  god 
Kjørevej,  paa  begge  Sider  af  hvilken  Villaer  begynde  at  rejse 
sig.  Byen  er  en  Type  paa  en  italiensk  Sroaakjøbstad :  hæs- 
lig, gammel  og  smudsig,  uden  glimrende  Butiker  eller  anden 
saadan  farlig  Øjenslyst.  Den  offentlige  Sikkerhed  er  for- 
trinlig, Tiggeriet  ikke  fremtrædende.  Befolkningen  er  rel 
velhavende,  lever  væsentlig  af  Citron-,  Orange-  og  Oliven- 
kultur, Fabrikationen  af  Maccheroni  og  andre  lignende  Mel- 
sager.  Klima  og  Beliggenhed  have  lokket  adskillige  Patricier 
fra  Genua  og  andre  Steder  til  at  opslaa  deres  pragtfulde 
Villaer  her,  og  en  af  disse,  tilhørende  Marquis  Gro  pal  lo, 
maa  jeg  omtale  lidt  nærmere  for  dens  Baves  Skyld.  Denne 
meget  store  Bave,  Giardino  Gropallo  —  aaben  hele  Dagen 
for  alle  Gjæsterne  —  har  den  dobbelte  Betydning  at  være 
et  meget  talende  Vidnesbyrd  om  Nervis  Klima  og  en  ube- 
talelig Skat  for  de  Fremmede.  Den  strækker  sig  lige  ned 
til  Klipperne  (idet  Jærnbanen  gaar  gjennem  et  Stykke  af 
den)  og  er  egentlig  et  Stykke  rigt  og  pragtfuldt  Tropeland. 
Thilenius  falder  rent  i  Ekstase,  hvor  han  omtaler  den,  og 
udbryder  i  Sætninger  som  ^ist  es  Traum  oder  Wirklichkeil?* 
og  andre  lignende.  Baven  har  det  store  Fortrin  fremfor  saa 
mange  andre  italienske  Baver,  at  her  er  Alt  Natur.  Den 
berømte  Bave  omkring  Spillebanken  i  Monte  Carlo,  som 
virkelig  er  et  Vidunder  af  Bavekunst,  vilde  ikke  have  stor 
Betydning  for  et  Kursted;  thi  for  hvert  Skridt  mindes  man 
om  Gartnerens  og  Baandværkerens  Baand,  og  man  vilde 
meget  hurtigt  blive  ked  af  den.  1  Giardino  Gropallo  er 
derimod  Alt  Natur,  alle  diss6  tropiske  Væxter  voie  frit,  og 
man  mindes  ikke  bestaodig  om  Gartneren.     Der  er  lange, 
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(ælte  Alleer  af  Citroner  og  Oranger,  hvor  Frugter  og  Blom- 
ster hænge  Side  om  Side  mellem  det  tykke,  mørkegrønne, 
Løv,  der  er  Grupper  af  Daddelpalmer,  lige  saa  kraftige  og 
MMikke  ftom  Bordigheras  bekjendte  Palmeakov,  Grupper  af 
Kamelier  af  smaa  Træers  Størrelse  og  med  et  Pragtflor  af 
Blomster;  der  voxer  Agaven  og  Opuntierne,  Jucca,  Ghamae- 
rops  humilis  og  excelsa,  Eucalyptus  globulus  (som  i  Nervi 
er  et  lige  saa  almindeligt  Havetræ  som  Linden  hos  os), 
Musa  paradisiaca  og  Musa  ensete  (Banantræet),  hvilke  ikke 
taale  Termometrets  Nulpunkt,  o.  m.  a.  Denne  Vegetation 
vidner  i  sin  Helhed,  ikke  just  om  Klimaets  betydelige  Varme, 
men  om  dets  Mildhed,  Fugtighed,  Begelmæssighed  og  Frihed 
for  kolde  ødelæggende  Nordenvinde,  og  der  er  saaledes 
vistnok  stor  Sandhed  i  de  Ord,  hvormed  Thilenius  ender 
sin  Bog:  tWo  Du  aber  die  Musa  paradisiaca  oder  ensete 
siehst  —  da  lass  dich  ruhig  nieder.«  I  et  Hjørne  af  Haven 
var  der  Indgang  til  en  Kostald  med  en  halv  Snes  Køer,  hvor 
man  til  visse  bestemte  Klokkeslet  mellem  Maaltiderne  kunde 
faa  Mælk  malket  ned  i  sit  Glas. 

Fra  Byen  af  stige  saa  Bjærgene  —  der  bestaa  af  Kalk- 
sten blandet  med  Lerskifer  —  stejlt  opad,  og  disse  Bjærge 
ere  3,  nemlig  det  med  Olivenskov  bevoxede  Monte  Fasce 
og  de  med  Urter  og  spredte  Buskvæxter  bevoxede  Monte 
Moro  og  Monte  Croce.  Disse  to  sidste  ere  saa  vanskelig 
tilgængelige  og  saa  blottede  for  Skygge,  at  de  kun  undtagelsesvis 
besøges.  Monte  Fasce  var  under  mit  Besøg  kun  tilgænge- 
ligt ad  stejle,  stenede,  indmurede  Veje,  garnerede  med  hin 
unævnelige  Dekoration,  hvormed  Italienerne  overalt  doku- 
mentere deres  Malproperhed,  og  først  højere  oppe  efter  en 
besværlig  Marsch  fik  man  Løn  for  sin  Umage.  Nu  har  man 
imidlertid  begyndt  at  anlægge  en  bred  og  bekvem  Vej,  saa 
at  Monte  Fasce  for  Fremtiden  vil  blive  let  tilgængeligt  og 
sikkerlig  meget  besøgt.  For  at  bestemme  Nervis  Klima  ville 
vi  da  tage  hver  Faktor  for  sig. 

I)  Temperaturen.  I  Temperaturangivelserne  har  jeg 
her  brugt  en  noget  særegen  Fremgangsmaade.  Da  jeg 
nemlig  paa  de  forskjellige  Steder  altid  fandt  disse  Angivelser 
noget  forskjellige,  faldt  det  mig  Ind,  at  man  i  et  Arbejde 
som  dette  vist  kom  Sandheden  nærmest  og  tillige  gjorde 
det  mest  bekvemt  for  Læseren  ved  at  bruge  hele  Tal  og 
føje  et  •  omtrentligt*  foran  hele  Tabellen.  Jeg  antager,  at 
c.  ft°  paa  dette  Sted  er  mere  korrekt  end  lOfi"*  eller 
11,3''.  Her  er  altsaa  Vintermaanedernes  omtrentlige  Middel- 
temperatur i  Gelsius  for  hele  Kysten: 
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Nervi*). 

S.Remo. 

Bor- 
dighera. 

Mentooe. 

Nizza. 

Spezia. 

November  .  . 

12 

12 

12 

12 

IS 

13 

December  .  . 

10 

10 

11 

10 

9 

11 

Januar  .... 

9 

9 

11 

10 

8 

10 

Febraar    .  .   . 

10 

U 

11 

10 

9 

8 

Marts 

11 

11 

12 

11 

11 

13 

April 

14 

14 

14 

14 

14 

it 

SaaimenligDiDgen  vil  senere  blive  gjeDoemført  samlet. 

Med  Hensyo  til  de  daglige  Temperaturforskjelle,  saa  er 
der  endnu  intet  Materiale  til  at  give  bestemte  Tal.  1  Al- 
mindelighed kan  det  siges,  at  de  daglii<e  Forskjelle  i  de 
3  Vintermaaneder  (December^Januar — Februar)  bolde  sig 
regelmæssigst  i  Nervi,  og  at  disse  Forskjelle  paa  visse  Dage 
(herom  senere)  ere  saa  ubetydelige,  at  Termometersøjlen 
ofte  næsten  ikke  rører  sig  af  Pletten.  Men  Nervi  frembyder 
i  dette  Punkt  ganske  særlige  Forhold,  begrundet  paa  en 
rent  lokal  Omstændighed.  Giardino  Gropallo  er  med  sine 
mange  Træer  og  sin  megen  Skygge  altid  lidt  køligere  end 
Klipperne,  og  bliver  saaledes  et  udvalgt  Opholdssted  i  den 
brændende  Middagshede,  medens  den  ved  Solnedgang  hur- 
tigere skifter  Temperatur.  Klippestien  derimod  er  paa  sin 
Landside  begrænset  af  en  meget  høj  Mur  som  er  anlagt  for 
at  beskytte  Haverne  mod  Søbriserne.  Denne  Mur  absorberer 
Solstraalerne  og  udstraaler  atter  efter  Solnedgang  en  saa  be- 
tydelig Varmemængde,  at  Temperaturen  her  bevarer  en  paa- 
faldende  Ensformighed.  Naar  man  da  henimod  Solnedgang 
forlader  Haven,  kan  man  endnu  opholde  sig  længe  paa  Klip- 
perne i  en  udmærket  ren  og  behagelig  Luft. 


*)  Angivelserne  for  Nervis  Vedkommende  bar  jeg  fra  Stedets  nuværende 
Læge  Dr.S  c  bet  el  i  g,  som  dels  har  skrevet  tNotes  on  the  climate  oi 
Nervi*  i  Medical  Urnes  &  gazelle  SOte  Octbr.  1875,  dels  prival  har 
overladt  mig  sine  Middellal  for  de  sidste  Vintre.  Han  har  selv  gjort 
mig  opmærksom  paa  den  store  Indflydelse,  som  lostramenternea 
forskjelllge  Opstilling  og  andre  lignende  Omstændigheder  kanne  have 
pna  den  enkelte  Iagttagers  Resaltat,  og  dette  har  yderligere  foranle- 
diget mig  til  at  brage  hele  Tal  i  delte  Arbejde,  hvor  det  ikke  kom- 
mer an  paa  nogle  Decimalers  Nøjagtighed,  som  tilmed  er  umulig  at 
opnaa.  For  de  andre  Steders  Vedkommende  ere  Tallene  tagne  fra 
de  forskjelllge  klimatologiske  Haandbøger  af  Reimer,  Sigmund, 
Schulze. 
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2)  Vindene.  At  dømme  efter  den  Konfusion  og  Uover- 
ensstemmelse, øom  findes  mellem  de  forskjellige  Forfattere, 
synes  Vindforholdene  al  høre  til  de  allervanskeligste  me- 
teorologiske Forhold.  Jeg  vil  derfor  her  indskrænke  mig  til 
de  store  og  væsentlige,  sikkert  konstaterede  Data.  Paa  den 
vestlige  Balvdel  af  Middelhavet  ere  de  sydvestlige,  paa 
den  østlige  Halvdel  de  nordostlige  Vinde  fremherskende, 
I  god  Overensstemmelse  hermed  ere  i  Nervi  Vindene  væ- 
sentlig sydvestlige  og  sydlige.  Nordenvinden,  Tramonlana, 
og  Nordvestvinden,  Mistralen,  mærkes  her  saa  at  sige  aldrig, 
dels  fordi  Bjærgene  stige  saa  stejlt  og  ere  saa  høje,  at  disse 
Vinde  strejfe  fra  Toppene  hen  over  Nervi  for  i  nogen  Af- 
stand derfra  at  sænke  sig  ned  i  Havet,  hvor  Bølgeformerne 
tydelig  røbe  dem,  dels  fordi  de  3  Bjærges  ejendommelige 
Beliggenhed  lede  dem  hen  i  andre  Retninger.  Nervi  ligger 
nemlig  mellem  Havet  og  Monte  Fasce,  og  de  2  andre  Bjærge 
skyde  sig  fra  begge  Sider  hen  bag  dette,  saaledes  at  der 
dannes  to  store  Flankedale,  hvorigjennem  de  kolde  nordlige 
Luftstrømninger  blive  ledede  hen  uden  at  komme  til  Nervi. 
Dette  ligger  saaledes  udmærket  beskyttet  mod  Nordenvindene. 
De  sydlige  Vinde,  Scirocco-Ostro-Libeccio,  respektive  Sydost- 
Syd-Sydvest,  ere  fugtige,  varme  og  bringe  Regn.  Heftige 
Vinde  ere  sjældne  og  kortvarige,  og  hvad  vi  her  hjemme 
kalde  Blæst,  har  jeg  kun  oplevet  i  2  Dage  i  Nervi. 

3)  Nedslag.  Følgende  Tabel  viser  Regn  dagenes  Antal 
paa  Rivieraen: 


Nervi. 

S.  Remo. 

Bor- 
dlgheia. 

MentoDe. 

Nizza. 

1 

Spezia. 

Aarets   Regn- 
dage  .... 

Vlnterhalvaa- 
rets   RegD- 
dage  .... 

106 
54 

45 
21 

45 
22 

78 
30 

56 

87 

1* 

Nervi  har  altsaa  et  betydeligt  Antal  Regndage,  fordelte 
omtrent  ligelig  paa  de  enkelte  Maaneder.  Det  er,  som  an- 
ført, næsten  altid  de  sydHge  Vinde,  som  bringe  Regn,  og 
dette  forklarer,  at  der  netop  paa  Regndagene  er  en  meget 
mild  og  ensformig  Temperatur,   saa  ensformig,  at  »Termo- 
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inetersøjleD  ofte  ikke  rører  sig  af  Pletten«.  Disse  Dage  med 
bedækket  Bimmel  og  med  den  varme,  fagti^e  Luft  næsten 
uden  Temperaturforandring  ere  særegne  for  Nervi. 

Sne  og  Is  høre  her  som  paa  den  øvrige  Riviera  til  de 
sjældneste  Tilfælde,  og  mange  Vintre  gaa  hen  uden  at  man 
ser  et  eneste  Snefog.  Kun  i  Nisza  skal  Sne  saavel  som 
Taage  forekomme  noget  hyppigere.  Skjæbnen  viide  imid- 
lertid, at  Jeg  skulde  opleve  2  Snedage  i  Nervi,  men  det  var 
da  ogsaa  flere  Aar  siden  man  havde  set  et  Snefog. 

Taage  er  ganske  ubekjendt  her. 

4)  Lufttryk  og  Fugtighed.  Der  er  her  den  samme 
høje  Barometerstand  som  paa  hele  Rivieraen.  Fugtigheden 
findes  kun  et  eneste  Sted  angivet  med  Tal  nemlig  hos 
Schulze,  som  nævner  72  pCt.  relativ  Fugtighed,  altsaa 
hvad  der  vedtægtsmæssigt  kaldes  middelmaadig  fugtig,  og 
det  staar  noget  højere  end  Mentone  (59,6  pGt.)  og  San  Remo 
(66  pCt.).  Men  Ingen  véd,  hvorfra  Schulze  har  det  Tal, 
og  det  kan  ikke  være  hans  egen  Iagttagelse,  da  han  kun 
har  opholdt  sig  nogle  faa  Dage  i  Nervi,  hvad  der  forklarer 
flere  besynderlige  Ting  i  hans  Afhandling.  Dr.  Schetelig 
har  meddelt  mig,  at  efter  hans  Iagttagelser  igjennem  flere 
Vintre  (endnu  ufuldførte)  vil  Tallet  blive  meget  større. 
Alle  ere  i  hvert  Fald  enige  om,  at  Nervis  Klima  er  det  fug- 
tigste paa  hele  Rivieraen,  hvad  ogsaa  det  store  Antal  Regn- 
dage og  den  yppigere  Vegetation  kunde  tyde  paa. 

5)  Luftens  mekaniske  Bestanddele.  Støv,  som 
paa  mange  Kursteder  er  en  konstant  og  ikke  ubetydelig  men 
meget  uheldig  Kvotadel  af  Atmosfæren,  er  1  Nervi,  otter  paa 
Grund  af  rent  lokale  Forhold,  næsten  umærkelig.  I  Hoved- 
gaden (som  tillige  er  en  Del  af  Hovedlandevejen  fra  Genua 
langs  Kysten)  er  der  altid  Støv  nok.  Men  Alt,  hvad  der  be- 
bos og  betrædes  af  de  Fremmede,  ligger  mellem  Gaden  og 
Havet,  og  de  sydlige  Vinde  komme  kun  til  at  iftrejfe  hen 
over  Klipperne  og  Haverne.  Men  disse  samme  Vinde,  som 
komme  strejfende  hen  over  Havet  og  piske  Bølgerne  mod 
Klipperne,  iblande  Luften  Saltpartikler,  hvis  Mængde 
staar  i  direkte  Forhold  til  Bølgernes  Højde  og  Vindens 
Styrke.  Men  der  behøvedes  kun  en  ubetydelig  Vind,  til  at 
de  smaa  Bølger  ved  at  slaas  mod  Klippernes  Fod  rejste  sig 
til  flere  Alen  høje  Skumkamme,  og  naar  Vinden  en  enkelt 
Gang  tog  bedre  fat,  var  det  Skumbjærge,  som  slog  over 
Rovedet  paa  Klipperne.  Allerede  i  første  Tilfælde  er  Salt- 
mængden  saa  betydelig,   at  man   kunde  smage  den,   og  i 
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sidste  Tilfælde  tkan  det  ske  —  siger  Thilenius  — ,  at 
hele  Luften  sialedes  btif  er  svangret  med  SaltparUkler,  at  man 
faar  Indtrykket  af  en  tæt  Taage  og  ser  nære  Buse  som 
igjennem  et  Slør.«  Dette  har  jeg  aldrig  selv  set,  og  det  er 
i  alle  Tilfælde  en  Sjældenhed;  men  Luftens  stadige  betyde- 
lige Saltholdighed  er  et  for  Nervi  særligt  Forhold,  og  atter 
dette  Forhold  er  Følgen  af  en  rent  lokal  Omstændighed,  den 
nemlig,  at  Bølgerne  ikke  skylle  mod  en  sandet  Strandbred 
men  mod  en  Række  Klipper. 

Herefter  bliver  da  Nervis  Klima  et  Kystklima  med  høj 
Barometerstand,  mildt,  fugtigt,  med  stor  Ensformighed  i 
Temperaturskalaen,  med  stort  Antal  Begndage,  fuldkommen 
beskyttet  mod  Nordenvindene,  med  en  sjælden  ren  Atmo- 
sfære, fri  for  Taage  og  Støv,  men  rig  paa  Saltpartikkr,  med 
en  Middeltemperatur  af  c.  16°  C.  for  hele  Aaret  og  c.  1 1  ^  C. 
for  Vinterhalvaaret. 

Med  Hensyn  til  Boliger  for  de  Fremmede,  saa  var  der 
nnder  mit  Ophold  knn  2  Hoteller,  nemlig  Pension  anglaise 
og  Hotel  orlental.  Pension  anglaise  er  et  meget  stort  Hotel, 
som  tilfredsstiller  alle  Fordringer.  Det  ligger  i  Byens  Hoved- 
gade, men  vender  de  8  Sider  nd  mod  Haverne  og  ENivet, 
og  Beboerne  behøve  aldrig  at  komme  ud  paa  Gaden.  Det 
andet  mindre.  Hotel  orlental,  hvor  jeg  boede,  har  en  langt 
fortrinligere  Beliggenhed,  idet  det  ligger  nærmere  ved  Havet, 
rundt  omgivet  af  Haver;  men  Værelserne  lade  meget  tilbage 
at  øDske,  da  mange  af  dem  ere  temmelig  smaa  og  nden 
Kamin,  saa  de  ere  ubrugelige  i  de  3  egentlige  Vintermaa- 
neder.  Men  som  allerede  omtalt  er  man  nu  begyndt  at 
bygge  Villaer  paa  begge  Sider  af  den  ny  anlagte  Vej,  og 
tillige  begyndt  at  bygge  et  nyt  Hotel,  saa  at  Nervi  i  den 
nærmeste  Fremtid  vil  have  tilstrækkelige  og  gode  Boliger  for 
de  Fremmede.  Der  skal  ogsaa  for  Øjeblikket  være  enkelte 
private  Boliger,  som  lejes  ud  til  Fremmede;  men  jeg  har 
Ikke  selv  set  dem  og  véd  ikke,  om  de  ere  brugelige.  — 
Gjæstemes  Antal  er  steget  lidt  Aar  for  Aar,  men  har  ingen 
Vinter  oversteget  250.  Stedet  har  allerede  flere  Vintre  haft 
en  tysk  Læge  Dr.  A.  Schetelig,  som  man  i  Forvejen  kan 
henvende  sig  til ,  naar  man  vil  være  sikker  paa  at  fea  en 
god,  hensigtsmæssig  Bolig. 

(Slottes.) 
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(Efter  Arthur  HartmaoD  i  Berlin.    Virchow's  ArchW.    1877.) 


De  meget  forekjellige  ADSkuelser  om  LuftdoucheDS  ADven- 
delse,  Vasalva*8  Forsøg,  Politzer*8  Metode  og  Katetereti 
beror  dels  paa,  at  den  fysiske  Virkning  af  disse  forskjellige 
Metoder  endnu  ikke  er  tilstrækkelig  klaret,  dels  paa  de  delte 
Anskuelser  om  Tubas  Funktion.  Forf.  har  forelaget  en 
Del  Undersøgelser  paa  sunde  og  syge  Ører  og  haaber  ved 
sine  Resultater  at  kunne  bidrage  til  Løsningen  af  Stridø- 
spørgsmaalene. 

I  Valsalva*8  Forsøg  benyttes  det  i  Brystkassen  ved 
tillukket  Næse  og  Mund  dannede  Udaandingstryk,  og  Luften 
drives  ind  i  den  indre  Øregang  imedens  dennes  Muskulatur 
er  i  Hvile.  Det  Tryk,  som  nrembringes,  er  meget  forskjel- 
ligt  efter  Alder,  Kjøn,  Kraft  og  navnlig  efter  Lungernes  Til- 
stand. Waldenburg  anslaar  Udaandingstrykket,  maalt  ved 
Pnevmatometret,  bos  sunde  voxne  Mænd  til  100 — 130  Mm. 
Kviksølvsøjle,  hos  Kvinder  til  70-- 110;  navnlig  vedEmfysem 
er  det  betydelig  nedsat. 

Ved  Udførelsen  af  Val  salv  a*s  Forsøg  bliver  Luften  i 
Respirationsrummet  sammentrykket  ved  Maximum  af  Udaan- 
dingskraften  eller  med  den  Styrke,  som  er  nødvendig  for  at 
drive  Luften  ind  i  Trommehulen;*  samtidig  fyldes  Blodaarerne, 
og  Blodet  opstemmes  i  Bovedet.  For  at  maale  det  Udaan- 
dingstryk, som  udfordres  for  at  Valsalva's  Forsøg  skal 
lykkes,  lod  Forf.  begge  Næsebor  tillukke  ved  en  Dobbelt- 
oliven ;  den  ene  Knop  var  gjennemboret  og  ved  et  Gummirør 
sat  i  Forbindelse  med  det  ene  Ben  af  et  hesteskoformet 
Kviksølvmanometer,  den  anden  var  solid.  Den,  der  skulde 
undersøges,  blev  nu  opfordret  til  at  udaande  langsomt  med 
lukket  Mund.  Samtidig  iagttog  Forf.  gjennem  Ørespejlet 
den  ved  Luftens  Indtræden  i  Trommehulen  stedflndende 
Fremhvælvning  af  Trommehinden,  som  stedse  faldt  sammen 
med  en  ejendommelig  knagende  Lyd  i  den  Undersøgtes  Øre. 
En  Kollega  aflæste  Kviksølvsøjlens  Stand  i  Manometret.  Ved 
at  gjentage  Forsøgene  6k  han  i  Reglen  temmelig  ens  Re- 
sultat, og  til  Notering  valgte  han  stedse  den  laveste  Værdi. 
Alterede  Politzer  har  gjort  opmærksom  paa,  at  han  iblandt 
100  med  normal  Hørelse  kun  fandt  25,  hvis  Trommehinde 
havde  normalt  Udseende;   og  da  Forf.  i   disse  Forsøg  ude 
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lakkede  aOe  abnorme  Forhold,  blev  Antallet  af  de  normaU 
hørende,  som  ban  kunde  brage,  betydeligt  indskrænket. 

1  Gjennemsnit  fandt  han,  at  der  udfordredes  et  Tryk  af 
20 — 40  Mm.  for  at  Valsalva^s  Forsøg  skulde  lykkes.  Hos 
nogle  af  de  31  undersøgte  Personer  er  Trykket  muligvis 
angivet  for  lavt,  da  det  ikke  altid  lykkes  med  Sikkerhed  at 
bindre  en  Sammentrskning  af  Ganemusklerne,  hvorved  Luf- 
tens Indtræden  i  Trommehuien  lettes.  Kun  hos  tre  fandtes 
Tuba  staaende  aaben,  idet  Trommehinden  strax  ved  Tryk- 
kets Begyndelse  hvælvede  sig  langsomt  frem;  og  dette  Fæ- 
nomen er  det  eneste,  som  efter  Forf.*s  Mening  berettiger 
til  at  antage  en  aaben  staaende  Tuba;  hvælver  Tromme- 
hinden sig  pludselig  frem,  efter  at  Trykket  har  naaet  en  vis 
Styrke,  danner  Tuba  en  Hindring  for  Luftens  fri  Gjennem- 
gang. 

Foruden  i  de  nævnte  tre  Tilfælde  havde  Forf.  gjentagne 
Gange  Lejlighed  til  under  sygelige  Forhold  paa  denne  Maade 
at  konstatere  en  aaben  staaende  Tuba,  og  da  især  hos 
en  Patient,  hvor  Trommehinden  viste  Bevægelser  svarende 
til  Aandedrættet,  idet  navnlig  et  Ar  efter  en  tidligere  Betændelse 
ved  Udaandingen  hvælvede  sig  frem,  ved  Indaandingen  trak 
sig  tilbage.  Under  Valsalva*s  Forsøg  hvælvede  Tromme- 
hinden sig  hos  denne  Patient  fra  Begyndelsen  af  lang- 
somt frem. 

Ved  Svulst  af  den  indre  Øregangs  Udmunding  i  Svælget, 
ved  Snue  og  Svælgkatarr,  fandt  Forf.  gjentagne  Gange  et 
Tryk  af  100—120  Mm.  nødvendigt,  for  at  Valsalva^s  For- 
søg skulde  lykkes,  eller  Luften  traadte  endog  slet  ikke  ind 
i  Trommehulen,  uden  at  dog  Hørelsen  i  mindste  Maade 
havde  lidt.  Man  kan  saaledes  ikke  ved  en  Liden  af  Hø* 
reisen  drage  nogen  bestemt  Slutning  om  dens  Væsen  af  den 
Omstændighed,  at  Valsalva*s  Forsøg  lykkes  eller  ikke,  men 
dog  kan  man,  naar  der  ved  dette  Forsøg  udfordres  et  Tryk 
af  over  60  Mm.,  formode  en  Svælgkatarr. 

Med  Hensyn  til  Politzer^s  Metode  maa  først  afgjøres: 
hvad  sker  der  ved  Synkningen?  Efter  den  almindelige  Op- 
fattelse aabnes  Tuba  ved  Synkningen,  saa  at  Luften  træder 
lettere  igjennem  end  under  Hvilen.  Den  iagttagelse,  at 
Ganesejlets  Løftemuskel  under  Synkningen  hvælver  sig  frem 
nedenfra  i  Tubas  Munding,  ledede  Lucae  til  den  modsatte 
Anskuelse,  men  Zaufai  har  vist,  at  det  kun  er  en  ringe 
Brøkdel  af  Mundingen,  der  paa  denne  Maade  forsnævres, 
hvorimod  den  i  sin  Helhed  udvides  saaledes  som  almindelig 
antageL     Af  de  to  væsentligste  Muskler  til  den  indre  Øre- 
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gang  løber  Gsnesejlets  Løftemuskel  parallel  med  Taba  langs 
den  nederste  Væg,  hyorimod  Ganesejlet«  Spændemusk«!  dan- 
ner en  spids  Vinkel  med  dens  Axe  og  trækker  ii«dad  og 
ndad;  disse  to  Muskler  have  i  Fællesskab  den.  Virkoing  at 
adspænde  den  indre  Øregangs  bløde  Væg  og  ligesom  gjøre 
den  stivere,  hvoned  Luften  lettere  træder  igjennem.  Forf. 
Iagttog  paa  |sig  selv  v«d  Hjælp  af  Kviksølvmanometret,  at 
medens  der  fordredes  et  Tryk  paa  venstre  Side  af  60,  paa 
højre  af  40  Mm.  for  at  drive  Luften  ind  igjennem  Tuba, 
naar  han  stræbte  at  holde  Ganens  og  Svælgets  Muskler  i 
Ro,  var  et  Odaandingstryk  af  30  Mm.  tilstrækkeligt  paa  begge 
Sider,  saa  snart  han  indledede  en  Synkningsbevægelse;  ved 
Udførelsen  af  denne  var  endog  et  Tryk  af  20  Mm.  tilstræk- 
keligt. Det  samme  Forhold  havde  han  Lejlighed  til  at  iagt- 
tage paa  flere  Kolleger. 

For  ogsaa  hos  Andre  at  bestemme  det  Tryk,  som  er 
nødvendigt  for  under  Synkningen  at  lade  Luften  træde  ind 
i  Trommehulen  betjente  ban  sig  af  et  Apparat,  hvormed  han 
kunde  frembringe  et  vilkaarligt,  let  beregneligt  Tryk  og  hvis 
Luftbeholder  var  tilstrækkelig  stor  til  ikke  ved  en  øjeblikkelig 
Udtræden  af  Luften  at  lade  Trykket  synke  i  betydelig  Grad. 
De  af  Ørelægerne  almindeligt  brugte  Kompressionspumper 
have  den  Fejl,  at  Luftbeholderen  er  for  lille,  og  at  Trykket 
maales  ved  Antallet  af  Pumpeslagene.  Som  Beholder  brugte 
Forf.  en  Woulffs  Glasflaske,  som  rummede  6  Liter.  Begge 
dens  Aabninger  vare  lukkede  ved  gjennemborede  Gummi- 
proppe ;  Kompressionen  fandt  Sted  ved  en  Gummiballon, 
som  ved  et  Gummirør  var  sat  i  Forbindeise  med  Flasken, 
var  forsynet  med  to  Ventiler  og  kunde  trædes  med  Foden. 
Flaskens  anden  Aabning,  hvis  Prop  var  gjennemboret  dob- 
belt, var  dels  sat  i  Forbindelse  med  et  Kviksølvmanometer, 
deis  med  et  Næserør  med  to  Oliver,  af  hvilke  den  ene  var 
gjennemboret.  De  forskjellige  Gummirør  vare  forsynede  med 
Hsiner,  saa  at  de  kunde  aabnes  og  lukkes  efter  Behag.  Med 
Manometret  kunde  ban  maale  noget  over  ^H  Atmosfæres 
Tryk.  For  at  bestemme  i  de  enkelte  Tilfælde  det  Tryk,  som 
udfordredes  til  at  presse  Luften  ind  i  Trommehulen  under 
Synkningen,  lod  Forf.  enten  Trykket  gradevis  stige  til  Luften 
traadte  ind  eller  synke  til  den  ikke  mere  traadte  ind;  til 
Kontrol  iagttoges  stadig  Trommehinden  og  den  Undersøgtes 
Fornemmelser.  Ved  en  pludselig  Indvirkning  af  et  stærkere 
Tryk  maa  Trommehindens  Fremhvælvning  tildels  opfattes 
som  en  Stødvirkning,  og  ved  dets  Ophør  vil  den  nærme  sig 
sin  tidligere  Stilling. 
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HovedfordriDgen  for  at  Politzer*8  Forsøg  ekal  lykkes 
er  den  lufttætte  Afspærriog  af  Næsehulen  og  den  øverste 
Del  af  Svælget  fra  éen  nederste  Del  af  dette.  Bedst  sker 
dette  ved  en  kraftig  Synkningsbevægelse,  mindre  sikkert  ved 
Stemmedannelsen,  hvilket  allerede  Politter  bar  fremhævet. 

Resultatet  af  Forf.*s  Forsøg  var,  som  anført,  at  under 
^nkningen  var  hos  Sunde  et  mindre  Tryk  (20  Mm.)  nød- 
vendigt end  under  Bvilen  for  at  drive  Luften  igjennem 
den  indre  Øregang ,  imedens  ganske  vist  f.  Ex.  sejg  SUm 
ved  en  Næsesvælgkatarr  kan  stille  betydeligere  Hindringer 
i  Vejen. 

Nasr  man  bruger  en  Gummiballon  til  Polltzjer*8  For- 
søg, afhænger  Virkningen  af  det  ved  Ballonen  opnaaede 
Tryk,  som  kan  maales  i  et  Manometer,  dels  af  Ballonens 
Størrelse,  dels  af  Maaden,  hvorpaa  den  fattes  og  trykkes, 
dels  af  Næsesvælgrumroets  og  de  paagjældende  Bibulers 
Størrelse.  Det  kræver  Øvelse  baade  hos  Lægen  og  Patienten 
at  gribe  det  rette  Øjeblik,  trykker  man  før  Synkoing^n8  Be- 
gyndelse eller  efter  dens  Ophor,  frembringer  man  ingen 
Virkning.  Da  efter  Mari  o  tte's  Lov  Trykket,  for  hvilket  en 
Luftmasse  er  udsat,  forholder  sig. omvendt  som  dens  Rum* 
fang,  maa  man  for  at  frembringe  et  Tryk  af  Vs  Atmosfære  i 
Næsehulen  f.  Ex.  inddrive  en  Luftmasse,  hvis  Rumfang  er 
det  samme  som  dens,  der  findes  i  Næsehulen,  Næsesvælg- 
rummet  og  Bihuleme.  Forf.  har  for  at  drive  en  tilstrække- 
lig Mængde  Luft  Ind  i  Trommehulen  efter  Politzer*8  Me- 
tode gjentagne  Gange  været  nødt  til  at  anvende  et  Tryk  af 
0,4  Atmosfære  (300  Mm.). 

Ved  Anvendelsen  af  Kateteret  frembringes  Luft- 
trykket enten  ved  Ejjælp  af  en  Gummiballon  eller  en  Kom- 
pressionspumpe.  Ogsaa  her  kan  man  let  med  Forf.*s  Ap- 
parat overbevise  sig  om,  hvilket  Tryk  der  udfordres  og,  at 
dette  er  langt  mindre  under  Synkningen  end  udenfor  denne, 
hvilket  tyder  paa  Tubas  Ddvidning  under  Synkningen;  saa- 
ledes  som  man  sædvanlig  bærer  sig  ad,  faar  man  derimod 
ikke  noget  nøjagtigt  Maal  for  det  anvendte  Tryk,  og  den 
Del  af  dette,  der  kommer  til  at  udfolde  sin  Virkning,  vil 
være  forskjetlig  efter  den  mere  eller  mindre  nøje  Tilslutnmg 
af  Tubas  Munding  om  Kateteret. 

Medens  hidtil  Diagnosen  af  Svulst  af  Slimhinden  i  den 
indre  Øregang  væsentlig  er  bleven  stillet  efter  den  Lyd, 
man  hørte  under  Anvendelsen  af  Kateteret,  giver  Forf.'ø  Me- 
tode et  bestemt  Maal  for  Graden  af  de  tilstedeværende  For- 
andringer.    I  Særdeleshed  bar  Magnus  fremhævet ,  at  de 
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Slutninger,  der  drages  af  Avskaltationen,  hvile  paa  en  meget 
løs  Grund. 

De  væsentligste  Resultater  af  sine  Undersøgelser  sam- 
meofatter  Forf.  saaledes: 

1°.  Naar  Tubas  Muskulatur  er  I  Hvile,  er  for  at  drive 
Luft  Ind  i  Trommehulen  et  bestemt  Tryk  nødvendigt,  som 
kan  slige  til  over  100  Mm.,  i  Reglen  dog  kun  beløber  sig 
til  imellem  20  og  40  Mm.  Et  frit  Luftskifte  imellem  Tromme- 
bulen og  Svælget  finder  kun  undtagelsesvis  Sted. 

2°.  Ved  Synkningen  aabnesTuba,  saa  at  Luften  trænger 
ind  i  Trommehulen,  naar  der  findes  en  selv  kun  meget  ringe 
Porskjel  imellem  dens  Spænding  i  Trommehulen  og  i  Svælget. 
Dette  ses  især  tydeligt,  naar  der  til  Valsalva*s  Forsøg  for- 
dres et  betydeligere  Tryk.  Kun  patologisk  kan  man  træffe 
en  Forsnævring  af  den  indre  Øregang,  aitsaa  en  stærkere 
Hindring  for  Luftens  Gjennemgang  end  ved  Valsalva^s 
Forsøg  under  Synkningen. 

3°.  Ved  Kompressionspumper,  som  ere  forsynede  med 
et  godt  Manometer,  lader  det  til  Luftdouchen  nødvendige 
Tryk  saavel  ved  Politzer*s  Metode  som  ved  Rateteret  sig 
nøjagtigt  bestemme.  Et  jsaadant  Apparat  er  derfor  af  største 
Vigtighed  for  en  nøjagtig  Diagnose. 

4^.  Først  Anvendelsen  af  de  forskjellige  Metoder  for 
Luftdouchen  i  hvert  enkelt  Tilfælde  giver  et  nøjagtigt  Billede 
af  den  indre  Øregangs  Forhold;  Anvendelsen  af  en  enkelt 
af  Metoderne  giver  ikke  noget  bestemt  Boldepunkt  hverken 
for  Diagnosen  eller  Behandlingen. 

5°.  Forf.*s  Kompressionsapparat  adskiller  sig  fra  de 
hidtil  konstruerede  ved  sin  Simpelhed,  ved  at  gjøre  en  Med- 
hjælper overflødig  og  ved  den  Nøjagtighed,  hvormed  del 
arbejder. 

AgtnMI.  Ved  Agor&fobl,  Pladsskræk  forstaar  man  en  ejendommelig 
Form  af  Nevrose,  ved  hvilken  Pt  faar  en  Følelse  af  Angst,  naar  han 
kommer  ind  paa  en  aaben  Plads,  uden  at  der  samtidig  er  Svimmelhed 
eller  Tab  af  Bevidstheden  Ulstede.  Saadanne  Anfald  kunne  dog  ogsaa 
indfinde  sig  paa  Gaden,  1  Teatret,  1  en  Omnibus,  paa  et  Skib  eller  paa  en 
Bro  o.  8.  ▼.  Kan  Pt  ikke  hurtigt  faa  Noget  at  støtte  sig  til,  overfaldes 
han  af  en  stærk  Angstfornemmelse,  faar  en  Følelse  af  Hjærtekrampe, 
bliver  rød  i  Ansigtet,  Benene  vakle,  han  frygter  for  at  falde  om,  frygter 
for  at  skrige  op,  og  føler  dog  den  stærkeste  Trang  til  at  gjøre  det.  — 
Denne  Sygdom  angriber  hyppigst  Individer  af  de  bedre  Klasser,  alle  For* 
søg,  som  de  seW  eller  Andre  gjøre  paa  at  bekæmpe  denne  Angstfornem- 
melst  ved  et  fornuftigt  Ræsonnement,  ere  forgjæves.  Hyppigst  er  denne 
ACfektion  ogsaa  ledsaget  af  andre  Symptomer  saasom  HoTedpioe,  Lynen 
for  Øjnene  og  forslLjelllge  nervøse  Fænomener,  Skjælven,  Hjærtebanken^ 
Søvnløshed,  Afmagt     Ikke  sjældent  opstaar  deu  pludseligt.     Om  Aar« 
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sagerne  Yéd  man  ion  meget  Hdt,  i  mange  TUfælde  er  nerves  Disposition, 
Sindssygdomme  og 'Epilepsi  fremherskende  i  de  paagjældende  Ptt's  Fa- 
milier. BenediiLt  tiar  udtait  den  Anskoelse,  at  Sygdommen  skuide 
skyldes  Forstyrrelser  i  Akkomodationen,  men  dette  har  Erfaringen  Tist 
at  være  urigtigt,  og  hidtil  har  det  ikke  yæret  mnligt  at  opstille  nogen 
antagelig  Forklaring  for  dette  Fænomen. 

(London  med.  record.  15de  April  1877.  — 
Wiener  med.  Wochenschr.    Nr.  28.    1877.) 


Takance.  Posten  som  Prosektor  Ted  Kommunehospitalet  er  ledig; 
den  besættes  af  den  samlede  Blagistrat  paa  3  Aar,  er  forbundet  med  en 
aarlig  Gage  af  860  Kr.,  fri  Bolig  paa  Hospitalet,  Brændsel,  Belysning, 
Opyartning  og  Hiddagskost.  Ansøgninger  indleveres  inden  den  21de  Sep- 
tember i  Overpræsidentens  Sekretariat. 


Oversigt  over  Sygdemme,  DedsAJd  eg  Fedaler  I  KJebeikavn« 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  i  Ugen  22de— 28de  Avgnst  anmeldt 
713  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  547  af  Farsoter,  nemlig .- 

Kopper  O,  Skaalkopper  8,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  6,  ondartet 
Halssyge  13,  Strubehoste  3,  Kighoste  22,  Paaresyge  1,  gastr.  Feber  30, 
tyf.  Feber  13,  exantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  223,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  19, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  8,  Brystkatarr  82,  GrippeO, 
Lungebetændelse  21,  Halsbetændelse  63,  akut  Ledderevmatisme  21,  andre 
Parsoter  10  (ØJenbet.  2,  Zona  1,  Nældefeber  3,  Stomatitis  2,  Furunkler  1 
og  Erytem  1  Tilfælde);  desuden. Gonorré  112,  venerisk  Saar  24,  erhvervet 
Syfilis  15,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  3,  Drankergalskab  8  og  Brændevins- 
sygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Toldbodgade,  Vimmelskaftet  og  Ny 
Adelgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  87.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  21, 
(Strubehoste  1,  Kighoste  1,  tyf.  Feber  1,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  18, 
konstitutionelle  Sygdomme  14  (Lungesvindsot  8);  Voldsomme 
Dødsaarsager  7  (Selvmord  3);  lokale  Organsygdomme  30;  andre 
hyppige  Dødsaarsager  15  (Tæring  hos  Smaabørn  10). 

Levendefødte  ere  123  (50  Drenge,  73  Piger);  Dødfødtee6. 

Den  forløbne  Uge  har  været  kølig,  ;med  smaa  Varmesvingninger, 
lavt  Barometer,  sydvestlige,  fugtige  Vinde  og  rigelig  Nedbør. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  21,  Mæslinger  49,  Skarlagensfeber  24,  Difteritis  12, 
tyf.  Feber  og  Tyfus  28;  i  Liverpool  af  Kopper  5;  i  Stokholm  af  tyf. 
Feber  2;  i  Kristiania  af  Kighoste  2;  i  St  Petersborg  af  Mæslinger  5, 
Skarlagensfeber  11,  Difteritis  7,  tyf.  Peber  20,  Febrls  recurrens  7,  Dysen- 
teri 3;  i  Kønigsberg  af  Dysenteri  4;  1  Danzig  af  Skarlagensfeber  5, 
Mæslinger  4;  1  Hamborg  af  tyf.  Peber'8;  1  Berlin  af  Skarlagensfeber  17, 
Difteritis  20,  tyf.  Feber  24,  DysenUri  17;  i  Bryssel  af  Kighoste  3; 
i  Paris  sf  Difteritis  35,  tyf.  Feber  18;  i  Wien  af  Difteritis  18,  Kopper  6;  1 
Rom  af  tyf.  Peber  4;  [i  Alexandria  af  Dysenteri  5;  I  Kalkutta  af  asiatisk 
Kolera  3;  i  Bombay  af  asiatisk  Kolera  127,  og  i  Madras  af  asiatisk  Ko- 
lera 57,  Kopper  90. 
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Bekjendtgjørelser. 


Mentone, 

(Alpes  ntritiniM), 

PENSION  DU  NORD. 
dansk  Pengianat. 

Blimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdomme  (Lugebeteidelte^  iMikMa,  Katån*, 
AsIhHa)^  for  Irystoygei  Cigt*  og  Henesfage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer. og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apoteker  L.  Sehjødte^  Adelgade  115,  1ste  Sal,  KJø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 


Cand.  pharm.  G .  R •  E  v  e  r  s  laltkuraiitaltj  Peder  Skrams* 
gade  17,  2den  Sal.    Daglig  aaben  fra  7—12  Formiddag. 

Paa  C.  A.  leltiePs  Forlag  er  udkommet: 

KliniBk  Yeijledimig  til  Diagnose, 
Beliandliiig  og  Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme. 

Af 

Dr.  med.  Overlæge  8.  Engdsted. 

Pris:  7  Kr. 

Rejseselskab  ønskes. 

■Da  det  vilde  være  mig  meget  kjært  at  kunne  skaffe 
Rejeeselskab  til  en  ung  Dame,  der  agter  at  tilbringe  Vin« 
teren  i  Syden,  anmoder  jeg  herved  mine  Herrer  Kolleger 
om  godhedsfuldt  at  underrette  mig  om,  hvor  vidt  der  blandt 
deres  Patienter  findes  nogen,  der  vilde  være  villig  til  at 
yde  hende  Følgeskab.  —  Hun  har  i  Poraaret  haft  en  lille 
Hæmophyse  men  er  forevrigt  fuldkommen  ved  Kræfter,  saa 
at  hun  ikke  behøver  nogen  som  helst  Hjælp  eller  Pleje.  — 
Jeg  lader  naturligvis  Sagen  være  uomtalt,  indtil  jeg  har  talt 
med  vedkommende  Lffige. 

•.  Købke.    Talby. 

Blanco  Lniioi  Boftrykkerl.    G.  A.  BeltieU  PorUf, 


IJøbeakara.  1.  U.  Scptbr.  1877, 


Ugeskrift  for  Læger. 

3^J«  Række  XXIV.  Nr.  14, 


Redigeret  af  Dr.  V.  BiMe. 


Indhold:  Jth.  T.  I.  1  iiiiif:  H«n  »m  UtåU  kt  Ujåtj^  litttr:  le  sjfili|t 
Vwuéiig«  i  Guf«  Tid  SjgtoM  i  DiMesMnci  id.  I.  laideikaii: 
Ktfnf  lil  Sp#rgtBMlil  •■  LugibclmMiMi  Aanag«.  Skaidiiifiik  UBsksløf isk 
]ÉMbB.     Ttkaca.     Orcnigt  tnr  SjfitMM,  IMifaM  »f  Ftéil«  i  IjtkathaTii. 


Ncrfi  MM  Kmted  fer  Brystsyge. 

Af  Gand.  med.  A  chir.  Joh.  V.  R.  Wlsslng 


(Slattet) 


Vi  ville  da  udføre  SammeDligDingeD  med  de  andre 
Bivierasteder  samlet  og  se,  hvorledes  deo  vil  falde  ud  for 
Nervi.  Lige  som  det  har  været  uuodgaaeligt  at  anticipere 
enkelte  herhen  herende  Ting,  saaledes  vil  det  ogsaa  blive 
uundgaaeligt  at  gjentage  enkelte  allerede  anførte  Ting. 

De  Faktorer,  som  komme  i  Betragtning  ved  Bedøm- 
melsen af  et  Karsted  som  saadant,  ere  formentlig  føl- 
gende fire: 

1)  Klimaet,  selvfølgelig  den  første  og  væsentligste, 
men  ingenlunde  den  eneste.  Rejmer  bemærker,  at  ikke 
Klimaet  alene,  men  kun  en  sjælden  Kombination  af  ende- 
miske,  meteorologiske  og  sociale  Forhold  berettiger  et  Sted 
til  Navnet  klimatisk  Kursted,  og  dette  er  vel  nu  aftnindelig 
anerkjendt.  Man  ser  nu  let,  at  Nervis  Klima  ikke  er  lidet 
forskjelligt  fra  hele  Riviera  di  Ponente.  Middeltemperaturen 
er  omtrent,  den  samme,  men  de  daglige  Temperatur- 
forandringer mindre  og  mere  regelmæssige.  Den 
meget  betydelig  større  Fugtighed  og  det  dobbelt  saa 
store   Antal   Regndage    stiller  Nervi   paa  en  isæregen 

34Je  Rckkø.  244e  Bd. 
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Plads,  især  naar  man  berlil  føjer  den  betydelige  Salt- 
holdighed. Thilenius  sammenligDer  en  Spadseretur  paa 
Klipperne  paa  en  Dag,  hvor  der  er  stærk  Bølgebevægelse 
—  og  saa  megen  Vind,  som  hertil  er  nødvendig,  mærkes 
næsten  Ikke  —  med  en  tSUzung  in  einem  Inhalatorium*. 
Det  ligger  nær  at  tænke  paa,  hvorledes  dette  Forhold  stiller 
sig  til  Hmnoptyser.  Jeg  bar  spurgt  Dr.  Schetelig,  hvad 
Erfaringen  sagde  ham  derom,  og  han  har  svaret  mig  med 
de  Ord  adass  Blutungen  in  Nervi  wenig  vorkommen,  diesen 
Winter  (76 — 77)  trotz  der  Anwensenbeit  mehrerer  notorischer 
Bluter  gar  nicht*.  —  Det  kunde  se  ud,  som  om  dette  store 
Antal  Regndage  (c.  9  om  Maaneden)  netop  var  et  for  Nervi 
højst  ugunstigt  Forhold.  Men  det  er  kun  faa,  som  ere 
Regndage  i  den  Forstand,  at  man  maa  holde  sig  inde;  de 
fleste  af  disse  Dage  regner  det  et  Par-  Timer  og  Himlen 
holder  sig  let  bedækket,  men  netop  paa  disse  Dage  er  Luften 
karakteristisk  ved  det  omtalte  Forhold,  at  Termometersøjlen 
næsten  ikke  rører  sig  af  Pletten  (se  S.  191).  —  Endelig  er 
næppe  noget  Rivierasted  saa  godt  beskyttet  mod 
Nordenvindene,  og  intet  har  en  saa  ren  og  støvfri 
Atmosfære. 

2)  Boligen.  Da  Patienterne  opholde  sig  i  deres  Væ- 
relser de  to  Tredjedele  af  Døgnet,  i  Alpekurstederne  de  fire 
Femtedele  og  et  vist  Antal  Dage  maanedlig  hele  Døgnet, 
saa  er  det  indlysende,  at  Boligen  er  en  meget  væsentlig 
Faktor.  Det  er  ikke  nok,  at  den  tilfredsstiller  alle  hygiej- 
niske Fordringer,  den  maa  ogsaa  tilfredsstille  visse  Fordringer 
til  Hygge  og  Romfort,  for  saa  vidt  som  daglig  Hygge  eller 
Ubygge  haf  en  meget  stor  Indflydelse  paa  mange  Menne- 
skers Humør  og  Sindsstemning,  og  disse  igjen  paa  deres 
legemlige  Befindende.  Men  i  Henseende  til  Boliger 
stod  Nervi  under  mit  Ophold  langt  tilbage  for 
alle  andre  Kursteder.  Kun  Pension  anglaise  var  som 
det  burde  være,  endogsaa  et  fortrinligt  Hotel;  en  stor  Del 
af  Hotel  orientals  Værelser  vare,  som  sagt,  ubrugelige  for 
Alle  i  de  3  Vintermaaneder,  og  for  Patienter,  som  virkelig 
følte  sig  syge,  ogsaa  i  de  andre  tre.  Med  Hensyn  til  Loft 
og  Ventilation  lode  de  Intet  tilbage  at  ønske,  men  de  vare 
uden  Kamin  og  tilfredsstillede  Ikke  billige  Fordringer  til 
Hygge  og  Komfort,  naar  undtages  alene  Sengene,  som 
vare  lige  saa  udmærkede  her  som  alle  andre  Steder.  En 
Del  af  Hotellets  Værelser  vare  derimod  særdeles  gode.  De 
enkelte  private  Boliger  har  jeg  ikke  set,  men  hvad  jeg  hørte 
om  dem,  var  ikke  rosende.   Nu  har  jo  imidlertid  dette  For- 
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hold  forandret  sig  meget,  og  nye  Boliger  ekyde  i  dette 
Øjeblik  op  af  iorden.  Men  Ted  at  ekrive  derned  i  Forvejen 
kan  man  altid  undgaa  den  Eventualitet ,  at  en  Patient  til- 
fældig ekalda  faa  en  for  ham  uhenaigtamæasig  og  daarlig 
Bolig.  Jeg  selv  boede  netop  i  et  af  de  omtalte  daarlige 
Værelser  i  Botel  oriental,  og  det  forhindrede  ganske  vist 
ikke  min  Helbredelse;  men  som  Patient  vilde  jeg  ikke  bo 
der  anden  Gang. 

S)  Kosten,  for  Brystpatienter  formentlig  en  væsentlig 
Faktor.  Om  den  end  kan  være  lidt  forskjellig  paa  de  for- 
skjellige  Steder,  og  om  jeg  end  intet  Sted  har  truffet  saa 
fortrinlige  Pensioner  i  en  hver  Henseende  som  f.  Ex.  Villa 
Weinhardt  og  Pension  HassAirther  i  Méran,  saa  er  den  dog 
overalt  baade  god  og  solid  og  tilstrækkelig,  og  der  er  ingen 
væsentlig  Forskjel  paa  de  forskjellige  Rivierasteder.  Om 
Vinene  et  Sted  ere  lidt  tungere  end  et  andet,  antager  jeg  er 
uden  Betydning. 

4)  Den  hele  dagiige  Levevis.  Denne  har  paa  de 
forskjellige  Rorsteder  altid  et  bestemt  Præg,  begrundet  dels 
paa  de  lokale  Forhold,  dels  paa  de  Adspredelser,  som  Kur- 
stedet eller  rettere  dets  Bestyrelse  byder  sine  Gjæster.  Lige- 
som Klimaet  var  det  første,  saaledes  er  dette  det  andet 
Punkt,  hvori  Nervi  saa  væsentlig  adskiller  sig  fra  alle  de  andre 
Steder,  og,  som  jeg  har  lodtrykket  af  og  vil  søge  at  vise, 
til  sin  Fordel.  Nervi  er  et  temmelig  ungt  Kursted,  som 
endnu  ikke  hår  og  af  flere  Grunde  næppe  nogensinde  vil 
faa  fiere  af  de  Ting,  hvormed  de  andre  Kursteder  —  vist- 
nok ikke  til  Patienternes  Gavn  —  prale,  nemlig  stort  Musik- 
korps, stort  brillant  Kurhus  med  Læsesale,  Spillesale,  Baller, 
Soiréer,  Koncerter  o.  s.  v.  Og  Nervi  er  en  lille  smudsig  By, 
i  hvis  Gader  Patienterne  ikke  komme  af  den  Grund,  at  der 
dér  absolut  Intet  er  hverken  at  se  eller  at  søge.  Byen  kan 
i  denne  Uenseende  omtrent  sammenlignes  med  det  gamle 
Mentone,  hvor  heller  ingen  Fremmed  sætter  sin  Fod,  me- 
dens han  kun  altfor  ofte  sætter  den  -—  og  jo  næsten  ikke 
kan  undgaa  at  sætte  den  —  i  det  nye  Mentones  Gader. 
Man  møder  der  som  paa  alle  de  andre  Kursteder  altid 
Masser  af  Patienter  paa  de  støvede  Gader,  hvor  de  bese  og 
kjøbe  alle  de  der  som  Lokkemad  udstillede  Nipssager  og 
Snurrepiberier,  og  naar  man  selv  en  Gang  har  spadseret  i 
denne  støvede  og  slette  Atmosfære,  faar  man  en  Anelse  om, 
at  en  Patient,  ved  blot  at  spadsere  her  en  Time  hver  anden 
Dag,  kan  sætte  Meget  af  det  til,  som  han  har  vundet  ind  i 
de  forløbne  to  Dage.     Jeg  mindes  her  en  Læges  Udsagn, 
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at  dette  ålene  var  ham  tilstrækkelig  Grund  til  aldrig  at  sende 
nogen  Patient  til  Nizza;  thi  dette  lille  Paris  en  miniature 
frembyder  altfor  megen  saadan  farlig  Øjenlyst,  til  at  ikke 
Patienterne  hver  Dag  skulde  give  efter  for  disse  Fristelser, 
hvad  jeg  ogsaa  selv  har  set  med  egne  Øjne.  Og  der  er 
baade  en  fransk  og  en  italiensk  Opera,  som  ere  meget  be- 
hagelige og  fristende  til  Aftenkost  for  Mennesker,  der  have 
hele  Dagen  til  deres  Raadighed.  Man  kan  gjere  Pisa  lig- 
nende store  Bebrejdelser,  men  Pisa  har  nu  vist  omtrent  ud- 
spillet sin  Rolle  som  Kursted.  Men,  vil  man  sige,  Patien- 
terne qre  naturligvis  eaa  fornuftige  at  holde  sig  fra  alle  saa- 
danne  kontraindicerede  Fornøjelser  og  Fristelser.  Ja,  de 
haardt  Angrebne,  de,  som  selv  have  en  lydelig  Følelse  af 
deres  Sygdom  og  som  hver  Time  paa  Dagen  mindes  om 
den,  paa  deres  Fornuft  kan  Lægen  nok  regne.  Me'n  hele 
det  store  Antal  Patienter,  hvis  Sygdom  er  i  sin  Begyndelse, 
og  som  føle  sig  særdeles  vel,  paa  deres  Fornuft  maa  man 
i  saadanne  Henseender  ikke  regne,  især  naar  de  ere  yngre. 
Det  er  disse  Patienter,  som  befolke  Kurhusets  Baller  og 
Soiréer,  og  paa  mange  Maader  extravagere  for  at  forkorte 
Tiden  og  more  sig.  Nervi  har,  som  sagt,  hverken  Musik- 
korps, Kurhus,  Teatre  eller  glimrende  Butiker,  i  det  Hele 
absolut  ingen  Fristelser  af  denne  Art  for  Ojæslerne.  Men 
Nervi  har  desværre  noget  Andet,  som  Thilenius  vist  med 
Rette  betragter  som'  Nervis  værste  Fjende,  nemlig  Genuas 
store  Nærhed.  Stiftslæge  Giers  i  ng  skriver  i  den  ovenfor 
omtalte  Bog  Pag.  86:  tDen  Fremmede,  som  vil  slaa  sin 
Vinterbolig  op  her,  har  den  store  Fordel  og  Behagelighed 
at  bo  i  Nærheden  af  en  stor  Stad  som  Genua,  hvor  han  i 
Almindelighed  vil  kunne  faa  Alt,  hvad  han  kan  trænge  til  — 
hvilket  især  for  den  enlige  Fremmede  har  Meget  at  sige  ...» 
Naar  man  har  opholdt  sig  i  Nervi,  faar  man  meget  snart 
Øjnene  op  for,  at  det,  at  man  kan  naa  Genua  paa  en  halv 
Time  med  Jærnbane  og  paa  en  til  to  Timer  til  Vogns  eller 
til  Fods,  ganske  sikkert  er  Nervis  største  Ulykke.  Man  kan 
nemlig  vanskelig  tænke  sig  noget  uheldigere  Sted  for  Bryst- 
patienter end  Genua:  en  smudsig  By,  som  med  Undtagelse 
af  ganske  enkelte  brede,  rummelige  Gader  kun  har  smalle 
Stræder,  hvor  to  Mennesker  næppe  kunne  komme  forbi 
hinanden,  indfattede  af  6  til  8  Etages  Huse,  med  en  skræk- 
kelig Atmosfære,  hvor  Solstraaler  aldrig  komme;  selv  nede 
ved  Havnen  er  Luften  forpestet  af  dens  Uddunstninger,  og 
Byen  i  sin  Helhed  er  et  Arnested  for  Smuds  og  Stank.  Man 
løber  Terrasse  op  og  Terrasse  ned,  snart  i  éh  brændende 
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Solhede,  snart  i  en  kvalm,  fogtig,  soltoin  Luft,  og  en  saa- 
dan  halv  Dag  i  Genaa  kan  sikkert  blive  meget  uheldsvanger 
for  mangen  Patient.  Men  heldigvis  er  Fristelsen  altfor  lille, 
til  at  en  Patient  ikke  skulde  lyde  sin  Læges  bestemte  Raad 
ikke  at  besøge  Genua.  —  Nervi  byder  altsaa  sine  Fremmede 
kun  Haverne,  Klipperne  og  Monte  Fasce.  Men  Giardioo 
Gropallo  bliver  man  vanskelig  kjed  af  at  spadsere  i,  og  vil 
man  hvile  sig,  er  der  Bænke  paa  yndige  Fletter,  hvor  man 
mellem  Trægrupperne  ser  det  blaa  Hav.  Faar  man  Lyst  til 
Afvexling,  finder  man  en  helt  anden  Natur  paa  Klipperne. 
Man  vil  vanskelig  finde  et  fortrinligere  Opholdssted  for  Pa- 
tienterne end  disse  Klipper  med  Middelhavet  lige  foran,  med 
en  ren,  ufordærvet,  frisk  Luft,  fri  for  mindste  Stavgrao. 
Man  spadserer  her,  man  opsøger  sig  en  Plet,  som  man 
med  sit  Rejsetæppe  laver  til  en  magelig  Sofa,  hvor  man 
sætter  sig  til  at  læse  eller  samtale,  eller  hvor  man  med  sin 
Solskjærm  over  Hovedet  sover  sin  Middagssøvn.  Endelig  er 
der  altid  Baade  disponible  til  at  ro  og  sejle  paa  Havet. 
Dette  Middel  til  Adspredelse  saa  jeg  imidlertid  sjælden  be- 
nyttet, medens  Klipperne  altid  vare  stærkt  besøgte.  — 
Saa  kommer  Aftenen,  og  man  samles  nede  i  Hotellets  Sa- 
lon, en  stor  vel  møbleret  Sal  med  Fortepiano,  den  nevtrale 
fælles  Tumleplas  for  alle  Beboerne.  Man  stifter  her  meget 
hurtigt  og  let  Bekjendtskaber,  og  Aftenen  gaar  med  almin- 
delig Samtale,  Sang  og  Musik,  som  nok  kan  veje  op  mod 
de  store  Musikkorps,  paa  hvis  Repertoire  Strausz  og 
Offenbach  fortrinsvis  figurere.  Den  Fremmede  er  i  Nervi 
absolut  henvist  til  at  tilbringe  Aftenen  paa  sit  Værelse 
eller  nede  i  denne  Salon ,  hvor  man  ogsaa  kan  befinde 
sig  særdeles  vel.  Den  daglige  Levevis  i  Nervi  bliver 
saaledes  betydelig  mere  roligog  hensigtssvarende 
end  paa  mange  andre  Kursteder.  Man  kan  kjede  sig 
og  befinde  sig  ilde  overalt,  men  det  beror  paa  Individet  og 
ikke  paa  Stedet. 

Sigmund  skriver  i  sin  Bog  fra  1875:  cDass  aus  Nervi  * 
ein  elgener  «Gurort»  werde,  dazu  mQssen  die  £lemente  erst 
geschaffen  werden«.  Men  den  eneste  Sætning  i  det  Fore- 
gaaende,  som  muligvis  kunde  forklare  Læseren,  hvad  han 
mener  med  tElemente«,  er  følgende:  aVon  Unterhaltungen 
kann  in  Nervi  keine  Rede  sein*.  Altsaa  Kursal  og  Musik- 
korps ere  de  Elementer,  som  gjør  et  Sted  til  aeln  elgener 
Gurort*.  Jeg  tror,  at  Nervi  er  et  Kursted,  kun  noget  for- 
skjelligt  fra  de  andre.  Men  det  vil  sikkert  aldrig  blive  et 
stort  Kursted  i  Lighed  med  saa  mange  andre,  thi  flere  lo- 
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kale  Forhold  ville  bindre  Udvidelsen  ud  over  visse  Grænser. 
Imidlertid,  har  man  opholdt  sig  paa  flere  forskjellige  Kur- 
steder, vil  man  snarest  betragte  dette  som  et  Gode  og  snart 
komme  bort  fra  at  vurdere  et  Kursted  efter  GJæsteroes 
Antal. 

Kan  man  opstille  bestemte  Indikationer  for  Nervi?  Vel 
lige  saa  lidt,  som  man  endnu  er  i  Stand  dertil  for  noget  som 
helst  andet  Kursted.  Imidlertid  har  Gazenave  de  la  Bocbe*) 
opstillet  den  «eretiske  Form»  af  Tnberkulosen  som  særligt 
indicerende  Nervi.  Dette  bar  mindet  mig  om  to  Patienter, 
som  jeg  traf  paa  min  Rejse  og  omgikkes  meget.  Den  ene 
var  en  ung  25-aarig  Dansk,  som  opholdt  sig  i  Méran.  Ban 
var  meget  fed,  med  oppustet  Ansigt  og  Læber,  gulgraa, 
svagt  broncefarvet  Hud,  rusten,  klangløs  Stemme,  og  havde 
idelige  smaa  Hosteanfald,  som  endte  med  Opbringeisen  af 
en  lille,  sejg,  gjennemsigtig  Slimklat.  Dr.  Bausmann, 
som  en  Gang  undersøgte  ham  i  min  Nærværelse,  »gjorde 
mig  opmærksom  paa  den  stærke  Modsætning  mellem  de 
stetoskopiske  Tegn  og  alle  de  andre  Symptomer.  Han  be- 
fandt sig,  i  Sammenligning  med  tidligere,  udmærket  i  den 
tynde  Bjærgluft  og  altid  bedst  paa  de  varme  Dage,  hvor 
Solen  havde  størst  Magt.  Ban  opholdt  sig  to  Vintre  i  Méran 
og  den  mellemliggende  Sommer  højere  oppe  paa  Bjærgene 
og  er  senere  vendt  tilbage  til  Danmark  jsom  helbredet.  Den 
anden  var  en  24-aarig  Tysker  fra  Potsdam,  som  en  af  Ber- 
lins bekjendte  Læger  (saa  vidt  jeg  erindrer  Traube)  havde 
sendt  til  Nervi.  Ban  var  tynd  og  mager  med  skarpe  An- 
sigtstræk, bleg,  voxagtig  Bud,  svag  men  ret  naturlig  Stemme, 
den  samme  Boste  og  Expektoration  som  ovenfor,  den  samme 
Modsætning  mellem  Stetoskopien  og  de  andre  Symptomer; 
hans  Moder  var  død  af  Ftlsis.  Ban  befandt  sig  bedst  og 
hostede  betydelig  mindre  paa  de  Regndage,  der  tillod  ham 
at  tilbringe  nogle  Timer  ude  paa  Klipperne.  Hans  senere 
Skjæbne  kjender  jeg  ikke.  Jeg  har  kun  villet  anføre  diase 
to  Modsætninger  her  uden  noget  Ralsonnement.  Jeg  har 
spurgt  Dr.  Se  bete  lig,  som  nu  i  en  kort  Aarrække  har 
haft  under  sin  Behandling  de  fleste  af  de  til  Nervi  sendte 
Patienter,  hvad  hans  Erfaring  sagde  ham  om  Indikationer 
for  Nervi,  og  hans  Svar,  som  han  velvilligt  har  tilladt  mig 
mig  at  gjøre  Brug  af,  gjengiver  jeg  her  i  forkortet  Over- 
sættelse: Nervis  Klima  tthut  fast  allen  leicht  erregbaren 


*)  Revue  d'Hydrologie  médicale  fraD^alse  et  ^trangere,  l&de  Oktbr.  18G6. 
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cbronischen  Kranken  wohN|  det  formindsker  den  abnorm 
forbøjede  Pulshyppighed  (direkte  Iagttagelse  af  mig  selv  og 
Andre),  fremkalder  Søvn,  navnlig  bos  Saadanne,  som  ikke 
have  kunnet  sove  i  mere  terre  Klimaer  f.  Ex.  Mentone, 
og  begunstiger  mindre  Forstoppelse  end  andre  Riviera- 
steder. Paa  Grund  af  disse  Forhold  er  Nervi  ofte  frekven- 
teret af  •nervøse*  Patienter.  Lungesygdomme  bør  kun  med 
største  Forsigtighed  og  Udvalg  sendes  til  Nervi.  Aldrig  bør 
man  sende  til  Nervi  subakut  forløbende  Lungebetændelser, 
navnlig  saadanne  med  hurtigt  optrædende  Emollition,  thi 
saadanne  trives  ikke  her,  og  en  Række  Iagttagelser  har 
indtil.  Evidens  vist  mig,  at  de  i  dette  milde,  fugtige  Klima 
kun  skride  burtigere  fremad  mod  Enden.  Derimod  er  Nervis 
Klima  meget  gunstigt  for  allerede  fremskredne  Sygdomme 
af  en  anden  Gruppe,  nemlig  hvor  bronkitiske  og  peribron- 
kitiske  Lideiser  have  udviklet  sig  langsomt  hos  Individer  af 
Middelalder,  hvor  sporadiske  Blødninger  ere  optraadte  uden 
store  Læsioner  af  Lungen,  hvor  det  langvarige  Forløb  af  en 
•Spilzenkatarrh*  i  Forbindelse  medjævnligeBronkialafifektioner, 
tørre  Plevriter  og  deres  Følgetilstande  lader  os  formode  snigende 
Processer  i  Bindevævet  omkring  Bronkierne  og  Lungesækken 
og  i  Bronkialarterierne ,  hvor  der  er  idelige  og  let  frem- 
kaldte Hosteanfald  uden  meget  rigelig  Opspytning.  At  ikke 
specifike  Plevriter  med  Eisudater  og  deres  Rester  kunne 
helbredes  her,  har  Deres  eget  Tilfælde  vist  Dem.  Kli- 
maets Mildhed  og  navnlig  Januars  ofte  vedholdende  Varme 
taales  ikke  lige  godt  af  alle  Konstitutioner.  Visse  nervøse 
Astmatikere  opsøge  da  stundom  med  Fordel  et  friskere  og 
køligere  Klima  paa  den  anden  Riviera. 


De  sygelige  Fenaåringer  i  Gaigei  ved  SygdMnne 

i  Videriemnenies  Led. 

Efter  H  ae  ter  (Klinik  der  Gelenkkraakbelten.    Leipzig  1877). 


Sygdomme  i  Fodens  Led.  Ikke  alle  Bevægelserne  1 
de  forskjellige  Led  under  den  normale  Gang  have  den 
samme  Betydning;  de  af  dem,  som  ere  mindst  nødvendige 
for  Gangen,  skal  man  derfor  ogsaa  først  give  Afkald  paa 
ved  Behandlingen  af  Ledsygdommene  i  Dnderlemmerne. 
Dette  g)»lder  saaledes  om  den  stærke  Bøjning  i  Hofte-  og 
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Knæleddet.  Ved  den  normale  Gang  lægges  der  næsten  fuld- 
stændig Beslag  paa  Bevægeligheden  baade  i  det  egentlige  Fodled 
imellem  Grus  og  Talus  og  i  det  sammensatte  Fodrodsled,  der 
dannes  af  Talus  med  Os  naviculare  og  Calcaneus,  og  dog  taales 
Tabet  af  Bevægeligheden  netop  i  disse  Led  forholdsvis  let,  naar 
man  kun  sørger  for,  at  Foden  kommer  111  at  staai  en  hensigts- 
mæssig Stilling  for  begge  Leds  Vedkommende,  det  vil  sige, 
at  Foden  staar  i  en  ret  Vinkel  til  Skinnebenet  og  svagt 
supineret.  Under  saadanne  Forhold  kan  endog  Fodens  Bøj- 
ning under  Skridtet  vedligeholdes,  idet  enten  Bevægelsen 
henlægges  til  de  smaa  forreste  Fodrodsled,  elier  Knæleddet 
ved  en  nøjagtig  Udførelse  af  sine  Bevægelser  erstatter  Fod- 
rodens Bevægelser;  det  er  først,  naar  Fodens  Stilling  kom- 
mer til  at  afvige  fra  den  ovenfor  angivne,  at  Gangen  bliver  slet: 
En  stærkere  straktStilling  af  Foden,  altsaa  en  Pes  eqvinus, 
kan  medføre  Afvigelse  i  Gangen  paa  en  dobbelt  Maade;  Pt.  kan 
ikke  bringe  hele  Fodsaalen  i  Berøring  med  Jorden  uden 
ved  at  foretage  en  stærk  Bøjning  i  Hofteleddet  og  sætte  den 
syge  Fod  langt  foran  den  sunde  og  foran  Legemets  Tyngde- 
punkt, men  det  sunde  Ben  kommer  da  til  næsten  alene  at 
bære  Legemet  og  skyde  det  fremad,  indtil  det  kan  hvile  paa 
det  syge.  Langt  hyppigere  ser  man  den  anden  Korrektions- 
maade  for  Pes  eqvinus-Stillingen  anvendt,  nemlig  at  Pt.  kun 
træder  paa  Fodspidsen;  herved  foregaa  Bevægelserne  baade 
i  Bofte-  og  Knæleddet  paa  normal  Maade,  kun  med  den  ringe 
Forskjel,  at  Bøjningen  i  begge  Led  under  Bvileafsnittet  maa 
være  noget  større  for  at  opveje  den  Forlængelse,  som  Stræk- 
ningen af  Foden  betinger,  og  gjøre  det  muligt  for  Foden  at 
svinge  fremad.  Ved  denne  Maade  at  træde  til  paa,  støttes 
Legemet  kun  slet,  og  Arbejdet  for  Musklerne  voxer;  hvor 
der  derfor  samtidig  er  Lamhed  af  Muskulaturen ,  bliver 
Gangen  meget  slet  og  besværlig.  Det  sunde  Ben  faar  da 
en  langt  længere  Arbejdstid  end  det  syge,  Gangen  bliver 
hinkende. 

Staar  Foden  i  hejet  Stilling,  Pes  calcaneus,  er 
Forlængelsen  af  Benet,  betinget  ved  at  Hælen  skydes  nedad, 
langt  ringere  end  ved  Pes  eqvinus,  og  kan  lettere  opvejes. 
Ogsaa  er  den  brede  Hæl  med  sine  elastiske  bløde  Dele 
langt  mere  end  Fodspidsen  skikket  til  at  bære  Kroppen. 
Ved  Pes  calcaneus  er  Gangen  vel  ikke  smuk;  derved  at 
Fodens  Bøjning  under  Skridtet  mangler,  faar  den  en  stam- 
pende Karakter,  men  Mnskutaturen  overanstrænges  ikke  i 
nogen  særlig  Grad  ved  Gangen  paa  Hælen. 

En  betydelig  fast  Supinationsstilling  hindrer  Gangen 
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derved,  at  den  ydre  Fodrand  kun  vanskeligt  alene  kd^n  bære 
Byrden  af  Legemet;  hertil  kommer,  at  Gangen  paa  en  saa 
smal  Kant  bliver  usikker,  og  Foden  glider  let  af  og  drejes 
stærkere  indad.  Ved  endnu  stærkere  Sapination  kommer 
Rygfiaden  af  Foden  til  at  hvile  mod  Jorden  under  Gangen, 
og  den  heraf  op&taaende  Irritation  af  Huden  er  ofte  meget 
generende;  hele  Benet  fra  Knæleddet  nedad  danner  da  kun 
en  Slags  ubevægelig  Krykke  for  Kroppen.  Ved  stærk  P ro- 
nation  er  ogsaa  den  indre  Fodrand  uskikket  til  at  bære 
Legemets  Vægt,  og  dertil  kommer,  at  Pes  valgus  ofte  er 
ledsaget  af  Betændelse  i  Knoglerne  og  i  Baaodene,  der 
maaske  i  endnu  højere  Grad  end  selve  Fordrejningen  af 
Foden  bidrager  til  at  besværliggjøre  Gangen. 

Man  ser  i  det  Hele,  at  Gangen  kan  være  taalelig  god 
selv  ved  meget  betydelige  AfiTektioner,  derimod  ere  endog 
de  mindste  Abnormiteter  tilstrækkelige  til  at  paavirke  Gang- 
gens Skjønhed  og  «ElasUcitet>,  der  beror  paa,  at  Fodens 
Bevægelighed  benyttes  i  den  videst  mulige  Cdstrækoing. 

Sygdomme  i  Knæleddet.^  Da  det  væsentligst  er 
Strækningen  i  Knæleddet,  der  har  Betydning  for  Gangen, 
skal  man  ved  Behandlingen  af  Knæleddets  Sygdomme  saa 
vidt  muligt  søge  at  redde  i  det  mindste  den  Del  af  Be- 
vægelsesomraadet,  som  ligger  den  fuldstændige  Strækning 
nær;  endog  efter  svære  Betændelser  vil  man  da  kunne  be- 
vare en  ret  god  Gang,  ja  selv  naar  al  Bevægelighed  er  gaaet 
tabt,  vil  Gangen  dog  kunne  være  nogenlunde  god,  naar  blot 
ikke  det  stive  Knæ  samtidig  er  bøjet.  Der  kommer  da 
nemlig  en  Forskjel  frem  i  Længden  af  det  sunde  og  det 
syge  Ben,  en  Forskjel,  som  det  altsaa  gjælder  om  at  ud- 
jævne. Det  simpleste  Middel  hertil  er  en  tyk  Støvlesaal, 
der  ofte  er  i  Stand  til  at  forbedre  Gangen  i  væsentlig  Grad, 
men  er  Bøjningen  i  Knæleddet,  og  som  Følge  deraf  ogsaa 
Forkortningen  af  Benet,  betydeligere,  maa  der  anvendes  mere 
sammensatte  Apparater,  ved  de  stærkere  Grader  endog  en 
Protese,  der  befæstes  til  selve  Leddet  og  bærer  Legemet, 
medens  Skinnebenet  og  Foden  rage  bagud.  Pt.  kan  imid- 
lertid ogsaa  selv  ved  passende  Bevægelser  bidrage  meget  til 
at  udjævne  Forskjellen;  ved  en  stærk  Strækning  af  Foden 
kan  han  ofte  fremkalde  en  Forlængelse,  som  ophæver  den 
forkortende  Virkning  af  en  Bøjning  i  Hofte-Celler  Knæleddet, 
der  udvikler  sig  af  funktionelle  Grunde  en  Pes^eqvinus.  Da 
man  imidlertid  paa  den  Maade  mister  den  gode  (Jnderstøt- 
telse  for  Legemet,  som  Fodens  Hvælving  betinger,  benytte 
Ptt.  langt  hyppigere   det   andet   Hjælpemiddel,   nemlig   en 
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Ssnkning  af  Hoflen  paa  den  ayge  Side.  Det  er  msrkvær-- 
digt,  hvor  store  Forkortnioger  der  paa  denne  Maade  kunne 
ophæves,  men  iøvrigt  er  Ptt.*s  Evner  i  saa  Benseende  meget 
forskjellige ;  medens  den  ene  Pt.  med  Lethed  udjævner  en 
Forkortning  paa  8  Ctm.,  fremkaldt  ved  Stivhed  af  Knæet  i 
bøjet  Stilling,  saa  at  Gangen  kommer  til  at  se  helt  naturlig 
ud,  maa  den  anden  under  lignende  Forhold  snart  gribe  til 
Krykken,  hvis  da  ikke  en  hø)  Hæl  kan  hiælpe  eller  et  kirur- 
gisk Indgreb  kan  hæve  Bøjningen. 

En  Vanskelighed  ved  at  benytte  Bækkensænkningen  som 
Korrektivmiddel  ved  en  Forkortning  af  Benet  er,  at  den 
Halvdel  af  Bækkenet,  som  ligger  paa  den  syge  Side,  og  som 
under  Skridtets  Arbejdsfase  sænkes,  igjen  maa  løftes  under 
Skridtets  Uvilefase;  hele  Bækkenet  kommer  altsaa  under 
Gangen  i  en  stærkt  vuggende  Bevægelse;  denne  Form  af 
Gang  betegner  Forf.  med  Navnet  «Bækk engang*.  Denne 
er  ingenlunde  udelukkende  et  patologisk  Fænomen,  tværtimod 
ser  man  den  ofte  i  mer  eller  mindre  Grad  udpræget  hos 
normale,  navnlig  flegmatiske  Mennesker,  naar  de  uden  noget 
bestemt  Formaal  i  Bo  og  Mag  slentre  frem  og  tilbage. 
Bækkenmusklerne  overtage  da  en  Del  af  det  Arbejde,  som 
Hofteleddets  og  Knæleddets  Muskler  besørge  under  den  nor- 
male Gang,  eller  ogsaa  lader  man  ved  rigtig  flegmatisk 
Gang,  medens  man  støtter  paa  det  venstre  Ben,  for  Mage- 
ligheds Skyld  den  højre  Bækkenbalvdel  synke  nedad,  indtil 
den  højre  Fod  naar  Jorden,  og  naar  saa  den  højre  Bækken- 
halvdel igjen  er  løftet  opad,  lader  fman  den  venstre  synke 
nedad.  Ligesom  denne  Form  af  Gang  til  en  vis  Grad  be- 
tegner det  flegmatiske  Temperament,  saaledes  betegner  paa 
den  anden  Side  ogsaa  den  strunke  Gang  den  roere  sehbe- 
vidste  energisk-koleriske  Karakter.  Det  Karakteristiske  for  den 
strunke  Gang  er  den  rigtige  Kombination  af  Bevægelserne  i 
Underlemmemes  Led,  og  at  Bækkenet  og  Kroppen  føres  stivt 
under  Gangen.  En  Overdrivelse  af  denne  Form  af  Gang  er 
den  saa  kaldte  Parademarsch,  der  ogsaa  indeholder  ufysiolo- 
giske Bevægelseskombinationer,  idet  Foden  ved  en  forceret 
Strækning  i  Knæleddet  ved  Slutningen  af  Skridtets  Hvilefase 
føres  altfor  langt  fremad.  Den  mest  direkte  Modsætning  til 
Parademarschen  er  den  stærkt  udtalte  Bækkengang  ved  den 
medfødte  HofteUixation ;  om  det  end  her  er  de  forandrede 
Forbold  i  Leddet  og  dets  Omgivelser,  som  betinge  det  Ejen- 
dommelige ved  Gangen,  saa  (kan  dog  ogsaa  en  fast  Villie 
giennem  et  energisk  Muskelarbejde  bidrage  meget  til  at  for- 
bedre den;   man  ser  derfor  ofte,  at  et  saadant  Barn  kan 
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gaa  nogle  Skridt  ganske  taaleligt,  medens  det  kort  efter  gjør 
de  afskyeligste  Svingninger  med  Bækkenet  og  Kroppen. 

Som  ovenfor  omtalt  kan  Gangen  være  ret  god  ved 
Stivhed  af  Knæet  i  strakt  Stilling,  men  det  er  langt 
fira  at  være  en  normal  Gang.  1  Skridtets  lrbe)d8fase, 
roedens  Benet  bærer  Legemet,  volder  Knæets  strakte 
Stilling  intet  Besvær;  dette  er  derimod  i  væsentlig  Grad 
Tilfældet  i  Hvilefasen,  naar  Benet  i  forkortet  Tilstand  skal 
svinge  firemad  ben  over  Underlaget,  det  gjælder  da  om 
at  erstatte  den  under  normale  Forbold  stedfindende  Bøjning 
i  Knæleddet  mod  en  anden  Bevægelse.  Det  nærmest  liggende 
'Vilde  være  en  forøget  Bøjning  i  Hofteleddet,  men  herved 
vilde  Foden  blive  ført  for  langt  fremad,  og  erfaringsmæssigt 
hjælper  Pt.  sig  ogsaa  langt  hyppigere  enten  ved  at  løfte  den 
tilsvarende  Bækkenbalvdel  eller  ved  at  foretage  en  udad- 
drejende  Bevægelse  i  Hofteleddet,  i  Begyndelsen  plejer  Pt. 
at  tage  sin  Tilflugt  til  det  sidst  nævnte  Middel,  under  Skridtets 
Hvilefase  lader  han-  ikke  Benet  foretage  den  sædvanlige 
Pendulbevægelse,  roen  erstatter  den  ved  den  nævnte  Be- 
vægelse i  Hofteleddet,  hvorved  Foden  føres  udad  og  gjen- 
nemløber  en  Bue  roed  den  støttende  Fod  som  Centrum 
bagfra  fremad;  denne  ejendommelige  Form  af  Gang  kalder 
Forf.  >Abduktionsgang».  Den  synes  ikke  at  være  bekvem, 
da  Pt.  i  Reglen  snart  opgiver  den  og  benytter  det  andet 
Korrektionsmiddel,  Løftningen  af  den  tilsvarende  Bækken- 
halvdel. Der  udvikler  sig  da  en  Afart  af  Bækkengaogen, 
der  meget  ligner  den  ved  stivt  bøjet  Knæ,  kun  med  den 
Forskjel,  at  Løftningen  da  udgaar  fira  en  dybt  sænket  Stil- 
ling, medens  den  ved  det  stive  strakte  Knæ  udgaar  fra  en 
Middelstilling. 

Meget  lærerig  med  Hensyn  til  Forstaaelsen  af  disse 
Gangarter  er  Betragtningen  af  den  Maade,  hvorpaa  en  Pt., 
der  er  helbredet  efter  en  Laaramputation  og  forsynet  med 
et  godt  kunstigt  Ben  efter  amerikansk  Mønster,  begynder  at 
gaa.  Han  vil  i  Reglen  begynde  med  en  udtalt  Abduktions- 
gang,  indtil  han  har  lært  ved  at  trykke  Foden  fast  mod 
Underlaget  ved  Slutningen  af  Arbejdsfasen  at  fremtvinge  en 
Bøjning  i  det  kunstige  Knæled.  Paa  den  Maade  kan  i  Løbet 
af  de  første  Uger  Gangen  paa  det  kunstige  Ben  bedres  be- 
tydeligt; den  kan  endog  fuldstændigt  tabe  Karakteren  af  Ab- 
duktionsgang,  men  beholder  altid  Noget  af  Bækkengangen 
ved  sig.  Under  Gangen  maa  jo  selvfølgelig  Pt.  i  langt 
'højere  Grad  end  under  normale  Forbold  gjøre  Brug  af 
Bækkenmusklerne. 
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Stivhed  i  Hofteleddet  roedfører  altid  en  vaeentlig 
Gene  ved  GangeD,  fordi  Tabet  af  Bevægeligheden  her  og  en 
abnorm  Stilling  strax  indvirker  paa  alle  Benets  øvrige  Led. 
Allerede  en  Stivhed  i  let  højet  Stilling  fremkalder  en  næsten 
fuldstændigt  tilsvarende  Bøjning  i  Knæleddet,  og  herved  hin- 
dres den  passive  Spænding  af  Mm.  gastrocnemii  fra  at  bi- 
drage til  den  Bevægelse,  hvorved  Foden  sætter  af  fra  Under* 
laget.  Der  er  Noget  ved  denne  Gang,  som  minder  om  smaa 
Børns  første  Forsøg  paa  at  gaa;  ogsaa  her  er  Strækningen 
i  Hofte-  og  Knæled  ufuldstændig  og  Læggemusklernes  Kraft 
kun  ringe,  Benene  have  Vanskelighed  ved  at  bære  og  løfte 
Kroppen,  Gangen  er  kraftløs. 

I  Betragtning  af  de  yderst  sammensatte  Bevægelser,  der 
under  normale  Forhold  foregaa  i  Hofteleddet,  er  det  ind- 
lysende, at  Gangen  ved  Sygdomme  i  dette  Led  vil  blive 
paavirket  paa  saa  forskjelligartet  Maade,  at  det  vil  være  van- 
skeligt at  opstille  bestemte  Typer.  Man  maa  undersøge 
hvert  Tilfælde  for  sig  og  vil  ofte  forbavses  over,  i  hvilken 
Grad  Virkningen  af  den  manglende  Bevægelighed  og  den 
uhensigtsmæssige  Stilling  af  Hofteleddet  kan  ophæves  ved 
forskjelligartede  Bevægelser  i  Kroppen  og  Bækkenet  foroven 
og  Knæ-  og  Fodled  forneden.  Bortset  fra  de  sjældne  Tilfælde, 
i  hvilke  Hoflesygdommen  er  dobbeltsidig,  foregaa  Bækkenets 
Bevægelser  væsentligst  i  det  sunde  Hofteled,  og  der  frem- 
kommer derved  den  mest  udviklede  Form  af  Bækkengang. 
Hver  Gang  det  sunde  Ben  befinder  sig  i  Arbejdsfasen,  drejer 
Bækkenet  med  Kroppen  sig  fremad  i  en  stor  Bue  omkring 
det  sunde  Bens  Axe;  Kroppens  Bevægelse  fremad  sker  ikke 
mere  ved  afvexlende  Bøjninger  og  Strækningsbevægelser  i 
Underlemmerne,  men  ved  Drejninger  af  Kroppen,  der  stadig 
føre  den  syge  Bækkenhalvdel  fremad.  Forf.  har  kun  set 
denne  Form  af  Gang  ^Rotationsgang)  tydeligt  udviklet,  hvor 
det  var  en  Betændelse,  der  gav  Anledning  til  Stivheden  i 
Hofteleddet.  Den  mest  direkte  Modsætning  er  den  oven- 
omtalte •strunkne*  Gang,  hvi^r  Kroppen  føres  stivt  fremad. 


Bidrag 
til  Spørgsmaalet  ^m  LugebeteidebeM  Aarsagen 

Efter  B.  Heidenhaln  i  Berlin.    (Virchow*8  Arcblv.    1877.) 

Om   den  kroopøse  Lungebetændelse  bor  regnes   til  Infek- 
tionssygdommene eller  ikke,  er  et  i  den  senere  Tid  oftere 


21S 


omhandlet  Spørgsmaal.  Et  Bidrag  til  Afgjøreisen  af  dette 
SpergBinaal  vilde  kunne  leveres,  hvis  det  lakkedes  ved  en 
ikke  epecifik  Paavirkning  at  frembringe  en  virkelig  krbupøs 
Lungebetændelse.  Tilhængerne  af  Infektionsteorien  bestride 
som  bekjendt,  at  dette  lader  sig  gjere,  men  dog  turde  sy- 
stematiske Forsøg,  hvor  det  skadelige  Agens  tilføres  Lun* 
gerne  gjennem  den  indsandede  Luft,  hidtil  ikke  være  udført 
paa  fyldestgjørende  Maade.  Da  af  nærliggende  Grunde  netop 
denne  Form  af  Indgreb  har  særlig  Interesse  for  Sygdoms- 
læren, har  Forf.  med  velvillig  Bistand  af  Prof.  Gohnheim 
i  Breslau  udført  en  Række  herhen  hørende  Forsøg  paa 
Hunde  og  Kaniner. 

Anvendelsen  af  høje  og  lave  Varmegrader  af  den  ind- 
aandede  Luft  maalte  a  priori  synes  at  være  det  mest  pas* 
sende  Middel  til  at  paavirke  Lungerne  med.  Han  lod  Dy- 
rene aande  gjennem  en  i  Luftrøret  anbragt  Kanyle,  som  var 
sat  i  Forbindelse  med  et  Metalrør,  der  enten  blev  stærkt 
ophedet  eller  anbragt  i  en  Kuldeblanding  af  Is  og  Salt. 
Forsøgene  fortsattes  indtil  over  ^/s  Time,  men  Lungerne 
fandtes,  naar  Dyrene  bleve  dræbte  3,  5,  7  Dage  senere, 
fuldstændig  sunde.  Ogsaa  den  flere  Gange  gjentagne  af* 
vexlende  Indaanding  af  hed  og  kold  Luft,  15  Minutter  ad 
Gangen,  for  at  efterligne  Forkølelse  frembragte  ingen  sygelig 
Tilstand  i  Lungerne.  Trykket  i  Halspulsaaren  og  Tempera- 
turen i  Endetarmen,  som  blev  undersøgt  i  nogle  af  Til* 
fældene,  viste  sig  upaavirkede  af  Forsøgene. 

Et  mærkeligt  Forhold  viste  et  under  Forsøgene  paa  en 
sindrig  Msade  i  Luftrøret  anbragt  Termometer,  idet  det  hverken 
steg  eller  faldt,  skjøndtLuft  af  60— TO"*  eller -4- 4— 6""  traadte 
ind  i  Glaskanylen.  At  forklare  dette  overraskeode  Fænomen 
er  ikke  let;  flere  Momenter  maa  derved  komme  i  Betragt* 
ning,  navnlig  at  Lungerne  er  et  vel  udvideligt  men  aOukket 
Rum,  at  ved  hvert  Aandedræt  kun  en  ringe  Mængde  op- 
varmet Luft  og  kun  i  den  korte  Tid,  Indaandingen  varer, 
trænger  ind  i  Lungerne  og  endelig,  at  der  i  Lungerne  bruges 
en  vis  Mængde  Varme  til  Fordampning  af  Vand;  Forf.  paa* 
staar  ikke  ved  disse  Momenter  at  have  givet  en  fuldstændig 
Forklaring,  men  kan  ingen  bedre  finde.  Imidlertid  lære 
Patologerne  af  dette  Resultat,  at  det  for  Lungerne  er 
ligegyldigt,  hvilken  Temperatur  den  tørre  ind* 
aandede  Luft  har,  og  Fysiologerne  lære,  at  Bestræbel* 
serne  for  at  beskytte  et  Dyr  imod  Afkøling  ved  Indaanding 
af  opvarmet  tør  Luft  under  et  længere  Forsøg  ere  for- 
gjæves.      Hvis   Dyrene    derimod   indaandede   varm 
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Luft,  der  var  mnttet  med  VaDddampe,  naaedeTer- 
monietret  i  Luftrøret  snart  den  Højde,  som  sva- 
rede til  den  tiiledede  Lufts  Varme. 

Forsøgene  med  ftigtig  opvarmet  Luft  viste,  at  Luft  paa 
50^  endnu  ikke  var  tilstrækkelig  til  at  fremkalde  sygelige 
Forandringer  i  Lungerne,  vel  derimod  Luft  paa  55—60^. 
Eddikesyredarope  frembragte  samme  Lidelser  som  den  op- 
hedede fugtige  Luft.  Andre  kemiske  Stoffer,  som  Klorluft, 
rygende  Salpetersyre,  kunne  ikke  bruges,  da  en  meget  be- 
tydelig Fortynding  ingen  Virkning  viser,  en  rigeligere  An- 
vendelse hurtig  dræber  Dyrene  oden  at  faa  Tid  til  at  angribe 
Lungerne. 

Det  lykkedes  ikke  Forf.  ved  sine  Forsøg  at  frembringe 
en  virkelig  kroupøs  Lungebetændelse,  det  er  en  Lunge- 
betændelse, som  paa  en  ensartet  Maade  angriber  en  hel 
Lungelap  eller  en  større  Del  deraf,  ledsages  af  Betændelse 
i  Lungesækken  og  ikke  eller  dog  kun  i  anden  Linie  lader 
Luftrøret  og  dets  Forgreninger  deltage  i  Lidelsen.  I  alle  de 
Tilfælde,  hvor  Lungerne  bleve  angrebne,  vare  Luftrøret  og 
dets  Forgreninger  angrebne  i  første  Linie ,  og  i.  Lungerne 
fandtes  kun  flere  eller  færre  smaa  Partier,  i  en  Lap  eller 
spredte  over  hele  Lungen,  syge,  kort  lobulære  Lidelser,  som 
svare  til,  hvad  der  i  den  menneskelige  Patologi  benævnes 
katarralsk  eller  Bronkopnevmoni.  Lungesækken  var  aldrig 
angreben.  Disse  Forsøg  yde  en  væsentlig  Støtte  for  den 
Antagelse,  at  den  kroupøse  Lungebetændelse  altid  opstaar 
som  Følge  af  et  specifikt  Agens. 


SkandiiiaTisk  gynækologisk  Litteratur. 

Red.  bar  modtaget  følgende  Meddelelse: 

I  den  Hensigt  at  gjøre  det  aarlig  udkommende  Bind  af 
The  American  Gynecological  Society*s  Forhandlinger 
endnu  værdiftildere  for  Gynækologer  og  Fødselshjælpere  end 
det  maa  være  paa  Grund  af  de  deri  indeholdte  Afhandlinger 
og  Diskussioner,  vil  der  i  hvert  Bind  blive  offentliggjort  en 
saa  vidt  mulig  fuldstændig  Fortegnelse  over  de  i  AaretsLøb 
udkomne  Værker,  Afhandlinger  og  Artikler,  der  vedrøre  den 
Videnskabsgreo,  hvis  Fremme  er  Selskabets  Formaal. 

I  Sagens  Interesse  undlader  jeg  derfor  ikke  at  gjøre  de 
Herrer  Forfattere  opmærksomme  paa,  at  de  ved  at  sende  et 
Exemplar  af  deres  Arbejde,  være  sig  Bøger,  Smaaskrifter 
eller  Bladartikler,   til  Selskabets  Sekretær  (Dr.  James  R*. 
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Chadvick,  Coraar  Clarendon  and  Mariborough  Streels, 
Boston,  Massacbnsets ,  flDited  States  of  America)  ville  sikre 
sig,  at  Titlen  optages  i  Listen. 

Jeg  tillader  mig  at  tilføje,  at  hvis  Forfatterne  tillige 
sende  mig  et  Exemplar,  skal  jeg  sørge  for  at  gjere  det  vig- 
tigste af  Indholdet  af  deres  Arbejde  bekjendt  her  gjennem 
Omtale  i  den  herværende  medicinske  Presse,  særlig  New  York 
Obstetrical  Journal. 

Trykte  Sager  sendes  bedst  i  Omslag,  aabent  i  den  ene 
Ende,  og  Portoen  er  meget  ubetydelig. 

Svenske  og  norske  Tidsskrifter  bedes  optage  ovenstaaende. 

H.  J.  Garrigues,  M.  D. 
191  State  Street,  Brooklyo,  New  York. 


TakMce.  Ved  Almindelig  Hospitals  1ste  Afdeling  bliver  til  Iste 
Oktober  en  Kandidatplads  ledig.  Ansættelsestiden  er  paa  Va  Aar.  An- 
søgning modtages  paa  InspekUonskontoret  til  den  25de  d.  H. 


Oversigt  oTer  SygdMiBe,  J^HMi  h  ^»iåkt  i  U«kMihåTn. 

Fra  KJøbenhaTns  prakt  Læger  er  i  Ugen  29de  Avgnst— 4de  Septbr.  an- 
meldt 659  Sygdomstilfælde,  hvoribiaodt  517  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  5,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  9,  ondartet 
Halssyge  11,  Strubehoste  O,  Kighoste  41,  Faaresyge  4,  gasir.  Feber  38, 
tyf.  Feber  1 1  ,  exantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera]  og  akut  Diarré  184,  Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  15, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  10,  Brystkatarr  82,  Grippe2, 
Lungebetændelse  17,  Halsbetændelse  48,  akut  Leddere^matlsme  22.  andre 
Farsoter  15  (ØJenbet.  4,  Zona  1,  Nældefeber  2,  StomatiUs  3  og  Furunkier 
3  Tilfælde)^  desuden  Gonorré  94,  venerisk  Saar  25,  erhvervet  Syfilis  13, 
medfødt  Syfilis  1,  Fnat  3,  Drankergalskab  3  og  Brændevlnssygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomj^e  1:  Toldbodgade,  Langebrogade  og 
Knabrostræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  81.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  12, 
(Kighoste  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  8,  Ansigts-  og  anden  Yandre- 
rosen I,  akut  Ledderevmatisme  1);  Blodforgiftninger  1;  konsti- 
tutionelle Sygdomme  19  (Lungesvindsot  9);  Voldsomme  Døds- 
aarsager  1;  lokale  Orgaosygdomme  30;  Sygdomme  1  de  ydre 
Dele  1;  andre  hyppige  Dødsaarsager  17  (Tæring  hos  Smaabørn  11). 

Levendefødte  ere  169  (81  Drenge,  88  Piger);  Dødfødte  2. 

Den  forløbne  Uge  har  været  kølig,  med  temmelig  svage,  vestlige 
Yinde  og  JævDlige  Regnbyger. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fca  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  11,  Mæslinger  29, '  Skarlagensfeber  24,  tyf.  Feber  og 
Tyfus  19;  i  Kristiania  af  Kighoste  3;  i  Stokholm  af  Mæslinger  2,  Skar- 
lagensfeber 4,  tyf.  Feber  2;  1  St  Petersborg  af  Kopper  3,  Difteritis  og 
Kronp  10,  tyf.  Feber  og  Tyfus  21,  Febris  recurrens  3,  Dysenteri  6;  i 
Kønigsberg  af  Difteritis  3,  Dysenteri  6;  i  Danzig  af  Skarlagensfeber  2, 
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Difteritis  7;  I  Hamborg  af  Difteritis  2,  Dysenteri  2;  I  Berlin  af  Skar- 
lagensfeber 21,  Difteritis  23.  tyf.  Feber  20;  i  Bryssel  af  Kopper  1;  i 
i  Paris  af  Difteritis  57,  tyf.  Feber  38;  i  Wien  af  Kopper  5,  Difteritis  U, 
tyf.  Feber  5;  1  Rom  af  Difteritis  7,  tyf.  Feber  6,  perniclos  Koldfeber  8; 
i  Aleiandria  af  Dysenteri  6;  i  Kailiutta  af  asiatislc  Kolera  6;  i  Bombay 
af  asiatisl(  Kolera  121,  Febei  209,  og  1  Madras  af  aslaUak  Kolera  68» 

Kopper  88. 

— —^^1^— ^i^i^— — — ^ 

Bekjendtgjørelser. 

DeD  medicinske  La»M8tae 

Tordensltjoldsgade  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  bverDag  Kl.  12—10 
Eftermiddag. 

Paa  Lsesestuen  forefindes  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest  Icste  saa 
vel  oden-  som  indenlandske  medicinske  Tidsskrifter,  Brochurer  og  ny 
udkomne  Bøger. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enhver,  der  har  Interesse  for  den  medi- 
cinske Literatur,  mod  en  Betaling  af  3  Kroner  Kvartalet.  Medicinske 
Kandidater  i  de  2  første  Aar  efter  Embedsexamen ,  saa  vel  som  medi- 
cinske Studerende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Lssestuen  eller  hos  en 
af  undertegnede  Bestyrere. 

Paaan«        BraekmaM.       f.  Trier.        Stadleldt        Sttreh. 

Gand.  pharm.  C  •  R .  E  v  e  r g  laltknraMsUl^  Peder  Skrams- 
gade  i 7,  2deD  Sal.    Daglig  aaben  fra  7 — 12  Formiddag. 


Søndag  den  16de  September  Kl.  12^4  bortsælges  fra 
Kommunehospitalet  paa  Kandidatgangens  Spisestue  Prosektor 
V  a  1 1 0  e*8  Bøger  eg  Mikreskepiske  Prøparaler.  - 

Glutenmel 

fra  KjøbenhaTES  Stivelsefabrik 

fremstillet  efter  Hr.  Dr.  med.  V.  tnUtB  Anvisning  sælges  fra 
Østergades  Materialhandel  å  1  Kr.  25  Øre.  pr.  Pund. 

Paa  C.  A.  teitsePs  Forlag  er  udkommet: 

Elinisk  Yqlediiiiig  til  Diagnose, 
Beliandling  og  Forebyggelse  af  veneiiske  Sygdomme. 

Af 

Dr.  med.  Overlæge  8.  legelsted. 

Pris:  7  Kr. 
Bianco  Lanoi  Hortnrkkeri.    C.  A.  RelU«U  Forlif. 


q«k«iA«ra.  1.  n.  8<p«tf .  1817. 

Ugeskrift  for  Læger. 

3-i«  Række  XXIV.  Nr.  15, 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 

SBBBSBBiBBBBBBBBBa^BB^BBaBa^iBaBBBBBaaiBBBBBaB 

Indhold:    Hj«  Bffir.     Uiåm  0|«i(iiMr  fu  Mmu  tf  liikne.     N^faM.       Ortrtift 
•Ttr  SjfiMM,  Dtéfril  if  FfU«  i  Ijfbakm.    MjndlfjmlMr. 


Nye  B(»ger« 


Klinisk  Vejledning  til  Diagnose,  Behandling  og  Fore- 
byggelse af  veneriske  Sygdomme.  Af  Dr.  S.  Enge  is  te  d, 
Overlæge  i  Xommuoebospitalet  og  klinisk  Lærer  ved  Uni* 
versitetet.    KJebenhavn.    C.  A.  Reitzels  Forlag.     1877. 

Overlæge  Engelsted  har  her  beriget  vor  Litteratur 
med  et  større  Værk,  bvori  han  har  nedlagt  sin  lyælden  rige 
Erfaring  om  den  i  Titlen  angivne  Sygdomsgruppe.  Naar 
man  har  fulgt  ham  i  hans  tidligere  Arbejder  og  naar  man  i 
Hospitalet  har  lært  at  kjeode  hans  Personlighed,  har  haft 
Lejlighed  til  at  beundre,  hvorledes  han  under  den  daglige 
Stuegang  forstaar  i  faa  Ord  og  korte,  sikre  Træk  at  frem- 
hæve netop  det,  hvorpaa  det  kommer  an,  ved  hver  enkelt 
PaUent,  saa  at  man  faar  et  lille,  skarpt  tegnet  Billede  af 
Tilfældets  Udvikling  og  Forlok,  naar  man  har  lagt  Mærke 
til  det  Udvalg,  han  véd  at  gjøre  af  sit  forbaanden  værende 
Materiale  for  ved  de  kliniske  Øvelser  at  paapege  det  Ens- 
artede eller  de  hinanden  lignende  men  ofte  i  Væsen  meget 
forskjelllge  Tilfælde,  vil  man  gaa  til  det  foreUggende  Værk 
med  store  Forventninger,  men  ogsaa  med  den  fulde  Over- 
bevisning^ at  Forventningerne  ikke  ville  blive  skufiFede,  at 
man  af  en  sikker  Haand  og  med  aabent  Øje  vil  blive  ført 
omkring   paa   de  omhandlede  for  Samfundet  saa  skjæbne- 

84je  RcU«.  244e  Bd. 
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svangre  Sygdommeø  ofte  vildsomme  Enemærker  og  modiage 
en  •Vejtedsingt  tom  vil  blive  til  virkelig  Gavn  og  som  man 
med  Tryghed  kan  sege  tilbage  til  i  mange  af  de  Tilfælde, 
som  unndgaaelig  mede  den  praktiske  Læge.  Overlæge 
Engelsted  fortjener  saa  meget  mare  Tak  for  dette  Arbejde, 
som  vore  Bospitalers  Overlæger  destoværre  ikke  pleje  at 
gjere  deres  rige  Materiale  og  Erfaring  frugtbringende  paa 
denne  Maade,  men  paa  en  enkelt  Undtagelse  nær,  naar  det 
kommer  højt,  indskrænke  sig  til  mindre  Afhandlinger,  og  næstea 
udelukkende  i  Tidsskrifterne,  hvor  de  altfor  let  begraves. 

Skjeodt  der  lader  sig  ioévende  Adskilligt  imod  Beaævneieea 
•veneriske  Sygdomme*  som  videnskabelig  Begrebsbestemmelse, 
siger  Forf.,  har  denne  Benævnelse  dog  saa  stor  praktisk  Be- 
tydning, fordi  den  bruges  i  Lovgivningen,  at  man  ikke  kan 
opgive  den. 

De  Sygdomsformer ,  som  falde  ind  under  Begrebet 
Venerisk  Sygdom,  ere  det  veneriske  Olcus,  den  syOliliske 
Infektionssygdom  og  Drypperten.  Herved  er  Hovedindde- 
lingen af  den  patologiske  Del  af  Stoffet  givet. 

Det  veneriske  DIcus  er  opstaaet  ved  Smitte  fra  et 
lignende  og  kan  ved  Overførelse  af  sit  Pus  til  et  for  Over- 
hud  eller  Bpitheliom   blottet  Sted   frembringe    et  Dlcus  af 
samme  Beskaffenhed  paa  samme  Individ  eller  paa  Andre,  og 
ofte  tillige  bevirke  Infektion  af  de  nærmeste  Lymfekjertler 
med  Suppuratlon.     Hverken  mikroskopisk  eller  kemisk  kan 
dets  Pus  kjendes  fra  Sekretet  fra  andre  IJIcera,  men  dets 
Smitteevne  er  overordentlig  stor  og  kan  holde  sig  i  længere 
Tid,   naar  det  opbevares  i  tillukkede  Glasrør,  selv  i  stærkt 
fortyndet  Tilstand.   I  Reglen  kan  en  sund  Overhud  beskytte 
imod  Virkningen.  Med  Hensyn  til  Antagelsen  af  fuldstændig 
Uimodtagelighed    for  denne   Spiitte   maa   man   være   over- 
ordentlig  forsigtig,  da  man  har  set  Smitte  ved  Goitus  trods 
experimentelt  opdaget  Immunitet.     Ved  de  mange  SyflUsa- 
tion8for8øg  har  man  haft  rig  Lejlighed  til  at  studere  Ud- 
viklingen og  Forløbet,   men  maa  dog  være  meget  varsom 
med  at  ville  overføre  disse  Erfaringer  uden  videre  paa  den 
kliniske  Udvikling  og  Foriøb,  idet  de  opstillede  diagnostiske 
Tegn  med  Hensyn  til  Form,  Rande,  Bund  og  Omfang  knnne 
ændres  ikke  ubetydeligt  efter  Formen  af  det  Saar,   hvort- 
gjennem  Infektionen  sker,   og  de  inficerede  Vævs  Beskaf- 
fenhed.  Hos  Mænd  er  Sædet  for  disse  Saar  i  Almindelighed 
Forhuden,  og  hyppig  vise  de  sig  som  smaa  urene,  udslraa«* 
lende  Fissurer  i  Forhudens  Munding,  i  Overgangen  fra  Huden 
til  det  indvendige  Blad,  hos  Kvinden  er  Commissera  posterior 
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paa  Grand  af  de  der  hyppigt  forekommende  Riftør  del  ud- 
valgte Sted,  men  de  kunne  naturligvis  forekomme  overalt, 
som  Podningsforsøg  have  tilstrækkelig  vist.  Ved  den  Lethed, 
hvormed  de  inokuleres,  finder  man  meget  ofte  flere  Ulcera 
nær  ved  hverandre.  Helingen  medtager  i  Reglen  4 — 6 
Dger,  Arrene  ere  kun  karakteristiske  ved  deres  Sæde. 

Det  veneriske  Dlcus  kompliceres  hyppigt  med  Be« 
tsndelse  i  de  nærliggende  Lymfekjertler,  hvorimod  en  spe« 
ciflk  Betændelse  i  de  Lymfekar,  hvorigjennem  Smittestoffet 
passerer,  hører  til  Sjældenhederne.  Veneriske  Buboner  kan 
forekomme,  uden  at  Pt.  har  iagttaget  Dlcus;  i  de  fleste 
Tilfælde  har  dette  da  vist  alligevel  været  tilstede,  men  været 
lille  og  haft  et  hurtigt  Forløb.  Den  angrebne  Bjertei  vil  i 
Reglen  suppurere  og  frembringe  Suppuration  i  det  Kjertlen 
omgivende  Bindevæv.  Aabnes  den  fluktuerende  Svulst,  vil 
Pos  fra  sidst  nævnte  Sted  foreløbigt  ikke  være  i  Stand  til 
at  inficere,  men  efter  at  den  suppurerende  Kjertel  efter 
Gjennembrud  af  dens  Kapsel  har  blandet  sit  Pus  med  Om- 
givelsernes, vil  dette  besidde  Evne  til  ved  Podning  at  frem^ 
bringe  et  venerisk  Uleerus  og  hele  Saaret  antage  Karak- 
tererne for  et  saadant. 

Den  veneriske  Bubon  antager  undertiden  den  Form, 
som  kaldes  strumatøs  (langsom  Udvikling ,  spredte  Foci, 
Fistelgaoge),  i  Reglen  uden  paa  viselig  Grund;  men  denne 
Form  er  dog  nok  saa  hyppig  ved  Adenitis  af  anden  Op- 
rindelse (Balanopostbitis,  konstitutionel  Syfilis,  Dryppert).  I 
forskjellige  Perioder  iagttages  en  paafaldende  Forskjel  i 
Hyppigheden  af  Bubonernes  Optræden  og  Karakter. 

Komplikation  af  det  veneriske  Ulcus  med  Gangræn  er 
temmelig  sjcplden,  men  viser  ogsaa  undertiden  en  periodisk 
Hyppigbed.  Aarsagen  til  den  fagedæniske  og  serpiginøse 
Komplikation  med  sit  stundom  aarelange  Forløb  lader  sig  i 
det  overvejende  Antal  af  Tilfælde  ikke  paavise;  den  udgaar 
langt  hyppigere  fra  et  Bubonsaar  end  fra  det  oprindelige; 
undertiden  synes  Svække|/se  at  disponere  dertil,  men  iøvrigt 
paavirkes  Almenbefindendet  næsten  ikke.  Denne  Form  af 
det  veneriske  Ulcus  beholder  altid,  om  det  end  staar  nok  saa 
længe,  en  ren  lokal  Karakter,  og  naar  det  omsider  er  helet, 
er  Helbredelsen  varig. 

Diagnosen  er  i  Reglen  let;  dog  kan  det  serpiginøse 
Ulcus  forvexles  med  Ulcus  i  en  sildig  Periode  af  Syfilis  og 
med  en  ejendommelig  serpiginøs  Eikoriation  i  Haand-  og 
Fodflade,  som  imidlertid  vil  kunne  adskilles  derfra  ved  ikke 
at  kunne  forplantes  ved  Podning. 
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Ved  Behandlingen  legger  Forf.  Vægt  paa  i  den  første 
Periode,  hvor  Saaret  er  urent  og  inficerende,  at  desinficere 
og  ved  kraftige  Ætsroidler,  navnlig  Klorzink,  destruere  de 
overfladelige  Lag.  Det  i  de  senere  Aar  af  og  til'  anvendte 
Jodoform  ytrer  navnlig  en  tørrende  Indflydelse  ved  stærkere 
Soppurationer.  I  Almindelighed  vil  i  diætetisk  Henseende 
Forhud  imod  Spirituosa  og  stærkt  01  være  tilstrækkeligt, 
medens  der  maa  tages  noget  strængere  Hensyn  ved  de 
gangrænøse  og  serpiginøse  Former,  der  ogsaa  fordre,  at  Pt. 
bliver  liggende.  Til  at  aahne  Buboner,  baade  de  simple  og 
de  strumatøse,  foretrækker  Forf.  Wienerpasta;  fremragende 
Kjertelpartier  i  de  sidste  skrumpe  i  Reglen  ind  ved  Pensling 
med  Jodtinktur  to  Gange  daglig;  hvis  ikke,  kan  man  an- 
lægge elastisk  Ligatur. 

Den  syfilitiske  Infektionssygdom  indtager  naturlig- 
vis den  største  Del  af  Bogen.  Syfilis  er  en  kronisk  kontagiøs 
Infektionssygdom.  Kontagiet  selv  er  ubekjendt,  men  som  dets 
Bærer  er  saavel  klinisk  som  experimentelt  paavist  Pus  fra 
et  indureret  Ulcus  hos  en  Syfilitisk,  Afsondring  fra  syfili- 
tiske Affektioner  især  Slimpapler,  og  (experimentelt)  Blod 
fra  et  syfilitisk  Individ.  At  normale  eller  andre  patologiske 
Afsondringer  end  de  nævnte  skulle  kunne  overføre  Smitten, 
er  ikke  bevist.  Bertil  knytter  Forf.  Drøftelsen  af  den  mulige 
Infektion  ved  Vakcination:  Vakcinator  kan  overføre  Smit- 
stoffet ved  at  Instrumentet  kan  have  været  i  Berøring  med 
syfilitiske  Virus  og  ikke  er  renset  eller,  naar  han  selv  har 
syfilitiske  Ulcera  eller  Slimpapler  i  Mundhulen  og  fortynder 
Vakcinen  med  sit  Spyt;  Vakcinen  fra  et  syfilitisk  Individ  vii, 
naar  der  kommer  lidt  Blod  med  paa  Naalen,  kunne  inficere, 
men  ogsaa  en  Syfilitisk  blandt  dem,  der  skulle  vakcineres 
kan  medføre  Pare  ved  at  lidt  af  hans  Blod  ved  ny  Dypning 
af  Naalen  inficerer  Vakcinen  i  den  Pustel  hvorft'a  der  tages ; 
denne  sidste  Smittemaade  kan  naturligvis  ogsaa  finde  Sted 
ved  Benyttelse  af  Vakcine  umiddelbart  fra  Kalve.  Det  bliver 
saaledes  nødvendigt  ikke  blot,  at  Vakcinen  tages  fra  et  sundt 
Individ,  men  at  de,  der  skulle  vakcineres,  ogsaa  undersøges 
omhyggeligt,  og  at  Instrumenterne  renses  med  yderste  Omhu. 
Infektionen  kan  ske  paa  ethvert  Sted  af  Huden  eller  Slim- 
hinderne, hvor  inficerende  Sekret  kan  trænge  ind  uoder 
Overhuden  eller  Epiteliet.  Foruden  gjennem  RJønsred- 
skaberne  er  den  saaledes  jævnlig  iagttaget  gjennem  Mundens 
Slimhinde  (Læberne),  umiddelbart  ved  Kys,  Udsugning  af 
Brystvorter  eller  middelbart  ved  Pibe  eller  Cigar,  hvorpaa 
anføres   et  bestemt   Eiempel,    eller  Ske.     At  Læger   eller 
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Jordemødre  smittes  gjennem  FingreDe,  Ammer  eller  Pleje- 
mødre gjennem  Brystvorterne,  iagttages  destoværre  ikke  saa 
sjældent. 

Forf.  gjennemgaar  omhyggeligt  Initial  symptomet,  som 
iagttages  paa  det  Sted,  hvor  Kontagiet  er  blevet  indfort,  saa- 
ledes  som  det  viser  sig  baade  experimentelt  og  sædvanlig 
ved  den  kliniske  Iagttagelse.  Det  er  som  bekjendt  loduraj- 
tionen,  bvorpaa  det  her  kommer  an.  Crkjendelsen  af  denne 
kan  være  meget  let,  men  kan  ogsaa  frembyde  særlige  Van- 
skeligheder ved  at  den  indtager  en  usædvanlig  Plads  eller 
er  usædvanlig  svagt  udviklet  i  Omfang  eller  Grad,  ligesom 
naar  der  er  heftig  Betændelse  og  Suppuration.  Paa  Læberne 
kan  den  snart  optræde  omkring  en  lille  tilsyneladende  uskyldig 
Revne,  snart  som  en  afskallende,  flad  Papel  eller  som  en 
stor  Furunkel;  man  maa  nøje  lægge  Mærke  til  Forløbet,  at 
det  bliver  ved  en  enkelt  Fissur,  at  Haardheden  vedbliver 
efter  at  Saaret  er  lægt,  og  at  der  ved  Angulus  maxillæ 
dannes  en  enkelt  haard,  indolent  Ejertelsvulst. 

Indur  at  ionen  optræder  Uger  eller  Maaneder  efter  Infek- 
tionen og  er  det  første  Symptom  paa  Syfilis  og,  naar 
den  er  utvivlsom,  bør  man  ikke  betænke  sig  paa  at  begynde  den 
Behandling,  som  er  indiceret  ved  første  Udbrud  af  Syfilis; 
iøvrigt  kan  der  optræde  Induration  ved  senere  Udbrud  f.  Ex. 
i  Slimpapler. 

Men  der  forekommer  Tilfælde  af  udviklet  Syfilis,  hvor 
det  er  umuligt  at  paavise  Baardhed  paa  Infektionsstedet; 
eller  dette  selv  kan  ikke  findes  fordi  den  ubetydelige  Læsion 
af  Overhuden,  hvorigjennem  Infektionen  er  sket,  er  helet 
uden  at  have  været  iagttaget  enten  af  Pt.  eller  Læge.  I 
andre  Tilfælde  har  Infektion  fundet  Sted  gjennem  Ulcera 
med  alle  de  det  veneriske  Ulcus  tilkommende  Kjendemærker. 
De  to  Partier  Unister  og  Dualister  paastaa  hver  for  sig,  at 
Sagen  er  afgjort;  i  Praxis  gjør  man  rettest  i  at  betragte 
enhver  lokal  Læsion  efter  mulig  Berøring  med  Syfilis,  altsaa 
efter  Goitus  impurus,  som  muligt  Initialsymptom  til  denne 
Sygdom;  men  paa  den  anden  Side  maa  man  indrømme,  at 
det  veneriske  Ulcus  i  sit  hele  Udseende  og  Forløb  er  saa  karak- 
teristisk udpræget,  at  det  er  forsvarligt  og  rigtigt  i  den  kl!« 
niske  Beskrivelse  at  holde  det  som  en  særegen  Sygdoms- 
form,  en  Anskuelse,  som  i  høj  Grad  støttes  ved  Betragt- 
ningen af  den  serpiginøse  Form. 

Efter  Iagttagelsen  af  et  karakteristisk  Initialsymptom 
følger  en  anden  Inkubation,  inden  flere  Symptomer  vise  sig; 
Varigheden  af  dette  Tidsrum  er  vanskelig  at  bestemme,  da 
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de  tørste  Symptomer  ofte  ikke  bemærkes.  De  fbrskjellige 
Symptomer  optræde  nu  efterhaanden ,  fordelte  over  et  langt 
Tiderum  og  med  en  vis  Regelmæssighed.  De  første  Symp- 
tomer ledsages  eller  indledes  sædvanlig  af  Ildebefindende  og 
Hét  Peber,  ere  meget  overfladelige  og  jævnt  udbredte; 
litidertiden  kommer  et  nyt  Udbrud,  inden  det  første  er 
Avundet,  men  i  Reglen  ligger  en  Pavse  —  af  meget  for- 
skjellig  Længde  —  imellem  de  forskjeiiige  Odbrud.  Det 
andet  Udbrud  bolder  sig  ogsaa  gjerne  til  Huden,  men  de 
enkelte  Elementer  træde  mere  frem  og  samles  i  enkelte 
Regioner  eller  i  Grupper,  ofte  af  uregelmæssig  Porm.  Efter 
flere  eller  færre,  stundom  et  enkelt,  overfladelige  Udbrud 
(med  eller  hyppigere  uden  Ålmenliden)  af  ikke  destruerende 
Elementer  optræde,  stundom  efter  flere  Aars  tilsyneladende 
Helbredelse  de  destruerende  Symptomer,  meget  begrænsede 
og  ofte  regelmæssigt  grupperede  i  Huden  og  Slimhinderne, 
men  ogsaa  i  Bensystemet  og  Indvendige  Organer;  de  for- 
løbe langsomt,  ofte  uden  tydelig  Reaktion  fra  Organismens 
Side. 

I  Henhold  til  denne  nogenlunde  regelmæssige  Udvikling 
har  man  søgt  at  inddele  Sygdommens  Porløb  i  Perioder. 
Den  almindeligst  fulgte  Inddeling  i  primær  Afifektion,  sekun- 
dære og  tertiære  Affektioner  skyldes  Ricord;  nogle  Por- 
fatlere  foretrække  Benævnelserne  tidlige  og  sildige  Symp- 
tomer. Der  kan  vel  rejses  forskjeiiige  Indvendinger  imod 
disse  loddelinger,  Forløbet  og  Gangen  er  ikke  altid  saa 
regelmæssig  som  Benævnelserne  tyde  paa.  Initialsymptomet 
kan  mangle,  og  mangler  altid  i  medfødt  Syfilis,  de  sekun- 
dære Tilfælde  kunne  overspringes,  de  tertiære  kunne  op- 
træde som  første  Udbrud  nogle  Maaneder  efter  Infektionen. 
Man  kunde  mulig  tro,  at  en  Inddeling  paa  et  patologisk- 
anatomisk Grundlag  var  solidere,  men  dels  kan  den  pato- 
logiske Anatomi  Ikke  skjeine  imellem  syfilitiske  og  f.  Ex. 
skrofuløse  Lidelser,  dels  vilde  denne  Inddeling  bringe  For- 
mer, som  klinisk  staa  hinanden  meget  f)ærnt,  i  samme 
Gruppe,  f.  Ex.  den  oprindelige  Induration  og  de  gummøse 
Svulster. 

Af  praktiske  Hensyn  bør  derfor  den  nævnte  kliniske 
Inddeling  fastholdes,  idet  man  til  sekundære  Pormer  regner 
de  ikkje  destruerende,  hvorimod  de  tertiære  indbefatte  de 
destruerende,  blot  at  man  erindrer,  at  der  findes  Mellem- 
former og,  at  der  fordres  et  langt  klinisk  Studium  for  at 
kunne  benytte  Inddelingen  paa  rette  Maade. 

Det  mærkelige  Porløb  med  de  fri  Mellemrum  har  man 
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øagl  at  forklart  ved  til  Grundlag  for  den  ayfllitiske  Djskras 
at  paavise  Søregenheder  i  Blodet  boa  Syfllitiske,  roen  de 
gjorte  Foraeg  bave  ikke  givet  aikkert  Reaultat.  En  aandrig 
Forklaring  er  givet  af  Vircbow,  som  i  Stedet  for  den 
bamoralpatdogiske  Teori^  bvorefter  Blodet  ogsaa  uoder  Pav- 
seroe^  er  inficeret,  opstiller  en  Metaataseteori ,  hvorefter 
Btode't  kun  forbigaaende  er  inficeret:  efter  at  Giften  er  af-* 
lejret  i  de  forøkjellige  Organer  og  der  bar  frembragt  Symp- 
tomer, er  Blodet  frit  for  Infektion ;  naar  alle  Symptomer  ere 
Qæroede,  er  Sygdommen  bævet;  roen  at  paaviae  dette  er 
vanskeligt,  da  Giften  kan  være  indesluttet  1  en  Kjertel  og 
efter  at  bave  gjennerobrodt  dens  Kapsel  paa  ny  kan  for- 
aarsage  Infektion  af  Blodet  med  paafølgende  lokal  Affektion 
1  et  andet  Organ.  Er  denne  Teori  rigtig,  maa  roan  fordre 
burtig  og  energisk  Fjærnelse  af  enbver  lokal  syfilitisk  Affek- 
tion; de  Indvendinger,  der  er  rejst  irood  den  stottet  til 
Smitte  fra  'latent*  Syfilis,  bave  ikke  afgjerende  Betydning, 
da  Paastanden  om,  at  alle  Syroptoroer  ere  bævede,  ikke  kan 
fordres  strængt  nok  begrundet. 

Forf.  gaar  derefter  over  til  en  Analyse  af  Symp- 
tomerne i  de  enkelte  Væv  og  Organer,  først  da  i 
Huden  og  dens  underliggende  Bindevæv.  De  for- 
skjellige  Elementer  benævner  Forf.  under  Et  Syfilider  og 
bestemmer  da  deres  Ejendororoeiigbeder  nærroere  ved  for- 
skjellige  Tillægsord,  pleiformede,  papelformede ,  Slimpapler, 
pustelformede,  gummøse,  ulcerative  og  skorpedækkede. '  Den 
i  Hudaygdommeoe  almindelig  gjældende  Terminologi  vil  ikke 
passe  ber,  dels  fordi  det  primære  Element  ofte  ikke  kan 
paavises  ved  Syfiliderne,  dels  fordi  disse  netop  udmærke  sig 
ved  og  kjendes  paa,  at  de  ikke  ret  passe  ind  i  det  for  Hud- 
sygdommene almindelige  System. 

Efter  at  bave  gjennemgaaet  de  enkelte  Former,  der  dels 
børe  til  de  sekundære,  dels  til  de  tertiære  Tilfælde,  giver  Forf. 
en  almindelig  Overaigi  over  de  syfilitiske  Hudlidelser,  navnlig 
af  diagnostiake  Hensyn.  De  Oeate  «almindelige  Karakterer«, 
man  finder  opstillede,  bave  kun  betinget  Værd  og  ere  ikke 
almindelige,  fordi  de  kun  angaa  enkelte  Former  af  Syfilider. 
Mest  karakterislisk  og  tillige  mest  almindelig  er  Udbruddenes 
Haardnakketbed  og  Overgang  i  værre  Former,  naar  de  over- 
lades til  sig  selv;  dette  bar  ikke  ringe  diagnostisk  Betyd- 
ning lige  over  for  mange  af  de  Former  af  Hudssygdomme, 
bvormed  ForvexUag  ellers  kunde  ake.  Mindre  ejendommelig 
og  karakteristisk  er  Formen ;  man  bar  sagt,  at  Syfiliderne  bave 
Tilbøjeligbed  til  at  danne  runde  Grupper,  dette  gjælder  ikke 
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om  de  tidlige,  derimod  ofte  om  de  sildige,  men  kan  i  endnu 
mere  udtalt  Grad  være  Tiifælde  med  forelgelllge  ikke  syfili* 
tiske  Hudsygdomme  (Psoriasis,  Berpes  cireinnatus}.  Farren 
er  ikke  altid  karakteristisk;  den  meget  omtalte  Kobberfarve 
forekommer  kun  ved  større  papelformede  Syfilider  saa  vel 
som  undertiden  ved  de  ulcerative;  de  tidlige  (pletformede) 
*^ere  sædvanlig  først  lyserøde,  senere-  smudsigbrune,  men 
efter  Fnat  og  Ektyma  kan  Huden  have  et  aldeles  lignende 
Udseende.  Den  meget  omtalte  Polymorfl,  samtidige  Frem- 
træden af  flere  Former  af  Elementer,  kan  dels  forekomme 
ved  andre  Hudsygdomme  (iScabies:  Vesikler,  Papler,  Pustler, 
Exkoriationer) ,  dels  gjælder  den  i  Syfilis  kun  om  de  tidlige 
Udbrud.  Af  større  Betydning  er  derimod,  som  allerede  af- 
ført, at  de  enkelte  Syfilideelementer  for  det  øvede  Øje  frem^ 
byde  Særegenheder,  saa  at  man  ikke  ret  kan  faa  dem  til 
at  passe  ind  i  de  bekjendte  Grupper  af  Hudsygdomme. 
Dog  maa  erindres,  at  noget  lignende  gjælder  om  Skrofn- 
liderne. 

Et  andet  Organsystem,  der  angribes  med  overvejende 
Uyppighed  og  lidiigt  i  Sygdommen,  er  Lymfekjertlerne; 
disse  svulme  op,  sjældent  tit  en  betydelig  Størrelse,  men  ere 
meget  haarde,  i  Reglen  ikke  ømme;  fortrinsvis  angribes  de 
overfladelige  Kjertier  I  Lyskerne,  paa  Halsen  og  ved  Albuen; 
undertiden  fandtes  intet  andet  samtidigt  Symptom  end  In- 
duration  paa  Kjønsorganerne,  men  i  Reglen  var  et,  stundom 
to  eller  tre  andre  Organer  angrebne.  Forløbet  er  langsomt, 
selv  ved  6—8  Ugers  omhyggelig  merkuriel  Betiandling- svinde 
de  sjældent  ganske,  men  ere  de  andre  Symptomer  hævede 
og  Kjertleme  upaavirkede  i  nogen  Tid,  svinde  de  ofte  helt 
af  sig  selv;  Suppuration  kan  forekomme  og  bar  enkelte 
Gange  været  saa  betydelig,  at  der  maatte  tagea  særlig  Hen- 
syn til  den.  At  det  undertiden  kan  lykkes  at  indpode  Syfilis 
fra  forhærdede  Kjertier,  som  man  har  bragt  I  Suppuration, 
berettiger  dog  ikke  til  at  antage,  at  enhver  indolent  Kjortel«- 
svulst  hos  en  Syfilitisk  skulde  antyde,  at  Vedkommende  er 
uhelbredet,  og  fordre  Fortsættelse  af  Kuren. 

Det  vilde  fere  langt  ud  over  de  Grænser,  som  nær- 
værende Tidskrift  med  Nødvendighed  maa  sætte  sig,  hvis  vi 
vilde  give  efter  for  Fristelsen  til  at  følge  Forfatteren  gjennem 
Enkelthederne  af  hans  grundige  og  smukke  Analyse,  der 
illustreres  ved  talrige  skjønsomt  valgte  Sygehistorier;  vi 
kunne  her  kun  kort  antyde  enkelte  mere  fremragende  Punkter, 
saaledes  blandt  Symptomerne  fra  Nervesystemets  Side  den 
almindelige,  fremskridende,  ufuldstændige  Lamhed,  der  ved 
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de  nævnte  Egenskaber  er  eaa  skarpt  udprøget,  at  deb  bar 
tildraget  sig  en  almindelig  Opmærksomhed  derved  ikke  mindre 
end  ved  sin  absolut  slette  Prognose. 

Besvarelsen  af  Spergsmaalet  om,  hvorvidt  en  Pt.  kan 
"helbredes  fuldstændigt  for  Syfilis,  maa  tildels  afhænge  af, 
hvorledes  man  stiller  sig  lige  ofer  for  de  tertiære  Syrn p- 
'tomer,  som  kunne  komme  efter  en  uberegtteKg  langPavsé. 
Disse  betragtes  af  Nogle  som  identiske  med  Skrofulose,  som 
Emæringsforstyrrelser  i  den  af  Syfilis  svækkede  Organisme; 
for  denne  Mening  taler,  at  de  ikke  synes  at  være  smit- 
somme og  ikke  arves  som  SyHlis  men  som  Skrofulose; 
imidlertid  er  der  Momenter,  der  pege  ben  paaen  væsentlig 
Forskjel  imellem  disse  to  Sygdomme,  navnlig  deres  Forhold 
lige  over  for  Medikamenterne,  endvidere,  at  det  er  saa 
sjældent  at  Ptt.  med  tertiær  syfilitiske  Symptomer  paa  ny 
inficeres,  hvorimod  frisk  Sy61is  ofte  findes  hos  Ptt.  med 
udprægede  Symptomer  paa  Skrofulose.  Bertil  kommer,  at 
tertiære  syfilitiske  Symptomer  i  Reglen  forekomme  hos  Ptt., 
som  have  haft  tidligere  Symptomer  paa  Syfilis.  Men  da 
disse  tertiære  Tilfælde  ere  tilbøjelige  til  sene  og  ofte  uven- 
tede Udbrud,  er  det  meget  vanskeligt  at  udtale  en  bestemt 
Mening  om,  naar  eller  hvor  vidt  fuldstændig  Helbredelse  for 
den  syfilitiske  Infektion  kan  opnaas. 

Der  er  endnu  en  Omstændighed,  som  man  maa  tage 
Hensyn  til,  naar  Spørgsroaalet  er,  om  Syfilis  kan  helbredes, 
nemlig  at  undertiden  Ptt.,  som  have  haft  Symptomer  paa 
Syfilis,  igjen  kunne  blive  inficerede;  derved  bevises,  at  Pt, 
har  været  helbredet.  Forf.  har  kun  iagttaget  enkelte  Til- 
fælde, hvor  han  tør  formode  Reinfektion,  og  raader  til  at 
være  meget  forsigtig  med  sine  Slutninger  i  saa  Henseende. 
Den  store  Tilbøjelighed  til  Tilbagefald  eller  rettere  nye  Ud- 
brud, ofte  efter  flere  Aars  Pavse,  opfordrer  ogsaa  til  at  være 
forsigtig  med  bestemt  at  erklære  et  Tilfælde  af  Syfilis  for 
helbredet.  Aarsagerne  til  de  enkelte  Udbrud  kunne  ofte 
vanskelig  paavises,  men  det  maa  fremhæves,  at  nye  Udbrud 
begunstiges  ved  Afbrydelse  af  Behandlingen  i  Sygdommens 
tidligere  Periode. 

Efter  at  der  har  været  iagttaget  Symptomer  paa 
tertiær  Syfilis  eller  medens  der  endnu  ere  saadanne  til- 
stede, kan  undertiden  udvikles  en  Kakexi,  som  giver 
sig  tilkjende  ved  høj  Grad  af  Afkræftelse  og  Afmagring, 
bleg,  graalig,  tør  Hud,  ofte  med  Tegn  paa  Kradsning,  og 
Ektyma  eller  Furunkler;  sædvanlig  tillige  Hydroper,  af  og 
til  Diarré,  Æggehvide  i  Urinen  og  undertiden  Svulst  af  Lever 
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og  Milt.  Denne  Tilstand  forekoininer  iiMer  samtidig  med 
betydelige  supporerende  Ulcera  i  Munden  og  Nøeeholen 
og  med  Benlidelser,  men  er  dog  forholdsvis  saa  sjælden 
hos  syfilitiske  Ptt.  med  disse  Affekkioaer,  at  man  kan  iedea 
til  at  betragte  den  som  en  Komplikation,  afhængig  af  mangB 
forskjellige  Aarsager  foruden  af  de  syfilitiske  Dlcera  og  Ben- 
Meleer.  Denne  Opfattelse  styrkes  ved,  at  lignende  Kakaai 
kan  forekomme  hos  Personer,  som  kun  have  Ar  efter  ter- 
tiære Ulcera,  men  ikke  i  mange  Aar  have  frembudt  Symp- 
tomer paa  virksom  Syfilis,  men  derimod  have  været  udsatte 
for  Kulde,  Sult  og  anden  Elendighed.  Denne  Kakeii  hos 
Syfilitiske  er  i  sine  Symptomer  ikke  forskjellig  fra  den  kakek- 
tiske  Tilstand,  som  kan  udvikles  ved  Slutningen  af  flere 
kroniske  Sygdomme  eller  af  andre  svækkende  Paavirkninger 
(Fængselsliv  o.  s.  v.) ;  den  forløber  paa  samme  Maade  som 
Kakexi  af  andre  Aarsager,  den  paavirkes  mindre  af  Merkur 
og  Jodkalium  end  af  Kinin,  Jærn,  Vin,  gode  Fødemidler  og 
ren  Luft.  Den  ender  som  oftest  dødelig,  og  ved  Sektionen 
finder  man  ofte  amyloide  Degenerationer,  især  af  Nyrerne. 
Medens  man  saaledes  maa  opfatte  denne  Kakexi  som  en 
sygelig  Tilstand,  der  skyldes  Svækkelse  af  Organismen  ved 
Syfilis,  forekommer  der  Tilfælde,  [hvor  det  er  vanskeligt  at 
skjelne  imellem ,  hvad  der  hører  til  Syfilis  og  hvad  til 
Kakeiien. 

I  Afsnittet  om  Medfødt  Syfilis  fremhæver  Forf.,  at 
Paastanden,  at  den  syfilitiske  Infektion  gjer  Kvinderne  uflrugi- 
bare,  ikke  maa  opfattes  alifor  skarpt,  da  mange  syfilitiake 
Kvinder  føde  det  ene  Barn  efter  det  andet;  derimod  kan 
man  paastaa,  at  Syfilis  hos  en  Kvinde  har  stor  Betydning 
for  hendes  Afkoms  Levedygtighed,  dels  saaledes,  at  hun  let 
aborterer,  dels  saaledes,  at  Børnene  dø  kort  efter  Fødselen. 
Af  128  Bom  af  ayfilitiske  Mødre  vare  58  dødfødte,  og  5S 
døde  i  første  Aar.  Den  sandsynlige  Levealder  for  Fødsels- 
aliftelsens  Plejebørn  —  trods  deres  mørke  Livsudsigter  — 
er  derimod  3  Aar,  og  den  sandsynlige  Levealder  ved  Fødselen 
er  efter  Rosen*)  noget  over  30  Aar  for  Kjøbenhavn,  for 
Danmark  omtrent  50  Aar.  Man  har  bestridt,  at  Moderen 
kunde  overføre  Smitten  til  Foateret,  slyøndt  man  ser  Beviser 
nok  derpaa,  som  ogaaa  paa,  at  den  medfødte  Syfilis  er  i 
Stand  til  at  føre  Smitten  videre,  hvad  ogsaa  Nogle  have 
villet  benægte.  Nu  er  dog  Smitsomheden  af  den  sekundære 
Syfilis  heldigvis  anerkjendt  fra  alle  Sider,  men  Konsekvensen 


*)  Afkommet  ar  SyfllitUke.    1859. 
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er,  at  medfødt  Sjfilfs  ogsaa  maa  anerkjendes  som  smitsom, 
tbi  den  er,  som  Forf.  senere  viser,  netop  sekundær  Syfilis. 

Klinisk  stilter  Forholdet  imellem  en  syfilitisk  Moder  og 
hendes  Afkom  (sig  forskjeliigt  efter  Tiden  for  Moderens  In- 
fektion og  Sygdommens  Stadium.  Medens  Forf.  har  set  et 
ikke  ringe  Antal  Kvinder  med  betydelige  tertiære  Tilfælde 
føde  sonde  Bern^  som  ere  vedblevne  at  være  sunde  i  Aarenes 
Løb,  ville  Kvinder  med  sekundære  Tilfælde  næsten  uond- 
gaaeligt  føde  Bern,  som  have  eller  faa  Symptomer  paa 
Syfilis,  selv  om  Smitten  først  er  paadraget  under  Svanger- 
skabet. Børnenes  Skjæbne  saa  længe  Moderen  lider  af 
latent  Syfilis  (men  endnu  ikke  bar  frembudt  tertiære  Symp- 
tomer, hvorved  Prognosen  for  Afkommet  betydeligt  bedres), 
er  aldeles  uberegnelig,  hun  kan  føde  en  hel  Rækkf  syfili- 
tiske Børn,  men  hun  kan  ogsaa  føde  afvexlende  sunde  og 
inficerede  Børn,  hvorved  Virchows  Metastaseteorl  faar  en 
betydelig  Støtte.  —  Faderens  Rolle  med  Hensyn  til  Over- 
førelse af  SyQlis  er  langt  mere  underordnet;  Forf.  mener, 
at  den  indskrænker  sig  til  at  smitte  Moderen,  naar  han  har 
eller  nylig  har  haft  Symptomer;  har  han  derimod  i  længere 
Tid,  r.  Ex.  2  Aar,  været  ftildstændig  fri,  vil  Syfilis  sjælden 
overføres  til  Hustru  og  Børn.  At  Manden  skulde  kunne 
smitte  Fosteret  uden  at  inficere  Moderen,  anser  Forf.  for 
meget  tvivlsomt. 

Symptomerne  paa  den  medfødte  Syfilis  kunne  være  til- 
stede ved  Fødselen,  og  Døden  vil  da  i  Reglen  indtræde  i 
Løbet  af  1  Uge,  men  sædvanlig  optræde  de  først  imellem 
2den  og  12te  (Jge,  og  nogle  Børn  kunne  da  reddes.  De 
have  altid  Karakteren  af  et  senere  Ddbrnd,  hvilket  ikke  kan 
undre,  naar  man  fastholder,  at  Smitten  ligger  indtil  9  Maa- 
neder  tilbage  i  Tiden,  og  at  Udbruddet  ved  eller  kprt  efter 
Fødselen  -^  efter  den  forløbne  Tid  —  maa  opfattes  som  et 
senere  Udbrud,  imedens  det  første  ikke  har  kunnet  obser- 
veres eller  maaske  er  oversprunget.  Aftaagriog  og  foldet 
Bud  saavel  i  Ansigt  som  paa  Lemmerne  er  i  Reglen  det 
første  Tegn  hos  det  ved  Fødselen  og  i  de  første  Uger  trive- 
lige Barn. 

Om  den  saakaldte  tardive  Syfilis  fremhæver  Forf., 
at  de  tertiære  Udbrud  henimod  Puberteten  utvivlsomt  i  en 
Del  Tilfælde  have  været  forudgaaede  af  Tegn  paa  medfødt 
Syfilis  eller  endnu  hyppigere  af  Syfilis,  overført  i  den  tidlige 
Barndom,  saa  at  Pt.  ingen  Erindring  bar  derom. 

Som  man  kunde  vente  gjennemgaar  Forf.  Behand- 
lingen   af    den    syfilitiske    Infektionssygdom   og 
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dens  Symptomer  med  stor  Omhu,  saaledes  at  man  faar 
et  virkeligt  Bitlede  ikke  blot  af,  hvilke  Midler  der  bør  bruges 
men  ogaaa  af,  hvorledes  de  bor  bruges  med  alle  de  smaa  Hen- 
syn dels  til  Midlernes  Bivirkninger  i  og  for  sig,  dels  til  de 
'Ændringer,  som  de  enkelte  Sygdomstilfældes  Udvikling  og 
Ptt.*s  Konstitution  fordre  med  Hensyn  til  Kombinationen  og 
Formen  af  de  forskjellige  Midler,  og  Forf.  advarer  lige  al- 
vorligt imod  den  hensynsløse  Brug  af  Merkur  blot  fordi 
man  har  diagnosticeret  Syfilis  og  imod  Nihilismen,  fordi 
man  ikke  kan  forklare,  hvorledes  den  erfaringsmæssige  Virk- 
ning af  dette  Middel  gaar  for  sig.  I  al  Almindelighed  viser 
Merkur  sig  som  bekjendt  særlig  virksom  imod  de  tidligere 
Tilfælde,  Jodkalium  derimod  imod  de  tertiære.  Forf.  er 
kommet  til  det  Resultat,  at,  hvor  Merkur  er  indiceret,  an- 
vendes *det  bedst  som  Salve  til  Indgnidning,  medens  Sublimat- 
piller virke  mindre  sikkert  og  Indsprøjtninger  under  Huden 
(navnlig  af  Kviksølvjodid)  kun  undtagelsesvis  bør  bruges. 
Blandt  Jodmidlerne,  der  ere  saa  fortrinlige  i  de  senere  Stadier 
men  uvirksomme  imod  de  tidligere  Udbrud,  giver  Forf^  Virk- 
somheden af  Jodkalium  ubetinget  Fortrin  for  Jodammonium. 

Forf.  fremhæver,  at  man  skal  begynde  Behandlingen, 
saa  snart  det  første  sikre  Symptom  paa  Sygdommen  er  til- 
stede og,  at  Varigheden  af  den  merkurielle  Behandling  ikke 
kan  bestemmes  i  al  Almindelighed,  men  maa  rette  sig  efter 
Pt.'s  Tilstand  og  de  syfllitiske  Affektioner;  naar  der  ingen 
Kontraindikation  er  eller  kommer,  bør  den  fortsættes  saa 
længe  den  viser  god  Virkning  paa  de  syfilitiske  Affektioner, 
som  have  indiceret  den. 

Af  Værkets  tredje  Hovedafdeling,  Drypperten  og  dens 
forskjellige  Komplikationer,  indskrænke  vi  os  her  til  at  od- 
hæve,  at  Forf.,  naar  Udfioddet  er  purulent,  begynder  med  en 
enkelt  Indsprøjtning  af  stærk  Helvedesstensopløsning  (2  pCt.), 
ikke  for  at  opnaa  tabortivtt  Forløb  men  for  hurtigt  ai 
bringe  Drypperten  over  det  purulente  Stadium,  hvorved  baade 
Faren  for  Smitte  og  Komplikationer  formindskes;  Dagen 
efter  tages  et  varmt  Bad  og  fortsættes  med  svage  Indsprøjt- 
ninger sædvanlig  4  Gange  daglig.  At  Indsprøjtningerne  skulde 
bevirke  Forsnævriug  af  Urinrøret,  anser  Forf.  ingenlunde  for 
bevist,  og  Erfaringen  lærer,  at  de  saa  lidt  fremkalde  Be- 
tændelse i  Bitestiklen,  at  de  uden  Skade  kunne  fortsættes 
under  denne  Komplikation,  naar  man  bærer  sig  fornuftigt 
ad.  Det  kroniske  sparsomme  Udflod,  der  ofte  bliver  be- 
staaende  i  lang  Tid )  anser  Forf.  for  næppe  smitsomt ,  dog 
kan  man  ikke   være  aldeles  sikker,  da  det  kan  blive  puru- 
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lent  paa  ny.  Skjendt  det  beller  ikke  er  lykkedes  at  frem- 
stille  Dryppertkontagiet  isoleret,  tyder  dog  de  kliniske  Er- 
faringer bestemt  paa  dets  Tilstedeværelse  og  paa,.  at  Dryp- 
perten altsaa  er  noget  mere  end  en  ren  Betændelse  i  Urin- 
rørets Slimbinde. 

Efter  at  bave  gjennemgaaet  de  saakaldte  psevdove- 
riske  Affektioner,  Balonoposthitis ,  Vulvltis  og  Vegeta- 
tioner, gaar  Porf.  over  til  at  behandle  de  forebyggende 
Foranstaltninger   mod    Udbredelsen    af  veneriske 
Sygdomme  og  minder  om  det  Ansvar,  Lægen  paatager  sig 
ved  Bebandllngen   af   en  Pt.  med    smitsom  Sygdom  ogsaa 
over   for  Samfundet.     Specielt   lige  over  for  de  veneriske 
Sygdomme  maa  Lægen  stræbe  hurtigt  og  med  Kraft  at  bel- 
brede alle  smittende  Affektioner  f.  Ex.  standse  det  purulente 
Udflod   fra  Dryppert,  desinflcere  veneriske  Ulcera,   bringe 
Slimpapler  pg  andre  smitsomme  syfilitiske  Affektioner  til  at 
svinde.    I  særlig  Grad  kan  han  bidrage  til  at  skjærme  Sam- 
fundet imod   syfilitisk  Infektion  ved  at  have  sin   Opmærk- 
sombed skarpt  henvendt  paa  uægte  fødte  Plejebørn,  navnlig 
i  de  første  3  Maaneder,  og  altid  fraraade  enhver  Plejemoder 
at  tage  saadanne  Børn  af  mistænkelige  Forældre  til  Brystet, 
at  tage  deres  Ske,  Sut  o.  s.  v.  i  Munden,  at  kysse  dem  eller 
i  det  Hele  komme  i  nærmere  Berøring  med  dem,  end  der 
behøves  for  at  bolde  dem  rene  og  opføde  dem.    Paa  Pleje- 
stiftelsen maa  der  føres  dagligt  Tilsyn  af  Læger,  som  forstaa 
at  diagnosticere  Syfilis  for  at  forebygge  saa  vidt  muligt,   at 
Børn  med  medfødt  Syfilis  lægges  til  Brystet  af  snnde  Ammer, 
og^t   Syfilis   saaledes   udbredes   i   selve    Anstalten.      Den 
endnu  større  Fare,  at  Børn   med  latent  medfødt  Syfilis  fra 
Plejestiftelserne  udsendes  i  Pleje  og  bevirke  Infektion  i  Fa- 
milierne, kan  kun  forebygges  ved  at  Plejestiftelserne  sættes 
i  Forbindelse  med  Steder,  hvor  syfilitiske  og  mistænkelige 
Børn  kunne  afsondres,  blive  under  Iagttagelse  og  opfedes 
kunstigt  til  de  ere  over  3  Maaneders  Alderen,  Børnene  ville 
ikke    derved   sættes   under  daarligere  Betingelser  end  ved, 
som   sædvanligt,  fra  et  Par  Ugers  Alder  at  blive  opflaskede 
i  privat  Pieje,  men  Samfundet  vil  vinde  uberegfieligt,   om 
end  ikke  Nytten  af  en  saadan  Foranstaltning  kan  paaviSes 
ved  Maal  og  Vægt,  lige  saa  lidt  som  der  kan  føres  statistisk 
Bevis  for  Ulykkernes  Omfang;    da  den  desuden  baade  vil 
koste  Penge  og  Arbejde,   maa  den  være  forberedt  paa   at 
møde  Indvendinger  og  Modstand. 

Til  Slutning  fremstilles  forskjellige  Love,  som  vedrøre 
Opgavens  Omraade,  og  navnlig  det  nye  Regulativ  for  Poli- 
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tiets  Tilsyn  med  offentlige  Fraeatimmer,  som  traadte  i  Kraft 
deo  Iste  Juli  d.  A«,  og  ved  en  omfattende  Statistik  viser  de 
store  Resultater,  som  opnaaes  ved  den  regelmæssige  Visi- 
tation, idet  de  regelmæssig  Visiterede  findes  angrebne  baade 
i  forholdsvis  langt  ringere  Antal  og  af  mindre  farlige  Til- 
fælde end  de  løsagtige  Fruentimmer,  som  ikke  ere  under- 
kastede saadan  Kontrol. 

Sproget  er,  som  Fremstillingen  i  det  Bele,  tiltalende. 
At  denne  Anmeldelse  er  bleven  noget  udførligere  end  sæd- 
vanligt, seger  sin  Berettigelse  i  den  Betydning,  vi  tillægge 
det  foreliggende  Arbejde,  som  ved  sin  Soliditet  og  Grun- 
dighed gjør  et  dobbelt  velgjerende  Indtryk  i  vor  rastløse, 
jagende  og  overOadiske  Tid. 
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iltdl«te  O^nttMer  j^a  Løbene  og  Untene.  Langenbuch  (BerL 
klin.  Wocbenschr.  Nr,  U.  1877)  har  gjentagne  Gange  véd  Operationer 
paa  Læberne  og  Kinderne  anlagt  Masseligaturer,  gaaende  gjennem  hele 
Labens  elier  Kindens  Tykkelse  og  meget  fast  sammensnørede,  omkring 
hele  OperaUonaomraadet  Der  opnaaedes  derved  baade,  at  Operationen 
kunde  udføres  aldeles  uden  Blødning,  og  da  det  orosnørede  Parti  blev 
fuldstændig  følesløst,  kunde  den  tillige  udfores  i  al  Ro  oden  Narkose. 
Naar  alle  Suturerne  ere  anlagte,  Qærnes  Masselfgaturerne  Igjen.  Paa 
Helingen  hayde  den  faste  Omsnøring  af  Vævene  ikke  nogen  skadelig  Ind- 
flydelse, og  selve  Sammensnøringen  af  Traadene  fremkalder  efter  Forf/s 
Erfaring  kun  en  øjeblikkelig  Smerte. 

Ved  Omstikningen  skal  man  nøje.  Yogte  paa,  at  man  bolder  sig  i 
tilstrækkelig  stor  Afstand  fra  Operationsstedet,  for  at  man  f.  Ex.  ved 
Borttageisen  af  en  Syulst  altid  kan  være  sikker  paa  at  komme  til  at  ar- 
bejde i  sunde  Væv;  endTldero  maa  man  sørge  for,  at  en  enkelt  Ligatur 
ikke  kommer  til  at  omfatte  et  altfor  stort  VævsparU,  fordi  BudeiØda 
Tilde  folde  sig  stærkt,  og  de  tilsigtede  Fordele  ikke  opnaas.  Denne 
•Omstikningskonstriktion*,  som  Forf.  kalder  den,  tU  navnlig  vise  sig 
nyttig  i  Privatprazis ,  hvor  man  ofte  maa  operere  uden  den  nødvendige 
Medhjælp,  samt  endvidere  i  TUfalde,  hvor  man  er  nedt  Ul  at  give  Afkald 
paa  Narkosen. 

(Wiener  med.  Wocbenschr.    Nr.  29.     1877.) 


DtdsfiiUf  Den  Ude  ds.  døde  Professor,  Dr.  Claus  Manlcus  i 
Kjøbenhavn ,«  efter  længere  Tids  S?agelighed ,  I  en  Alder  af  82  Aar.  I 
sin  kraftige  Periode  yar  han  en  virksom  Mand  med  levende  interesse 
baade  for  sit  egentlige  Fag  og  de  andre  med  dette  beslægtede  Natur- 
videnskaber, og  under  sin  8*aarig6  Virksomhed  som  Distriktslæge  paa 
Færøerne,  sendte  han  en  Række  Afhandlinger  til  forskjellige  Tldskrlfler, 
navnlig  til  •Bibliotek  for  Læger*  om  de  særlige  Sygdomsforhold  paa 
denne  isolerede  Øgruppe.  En  Afhandling  paa  Latin  om  ade  mikroskopiske 
Dyr  som  Aarsag  til  epidemiske  Sygdomme*  skalfede  ham  1  18S2  Doktor- 
graden i  Haile.  Sygdom  nødte  ham  til  at  forlade  Færøerne,  og  han  vir- 
kede derefter  fra  1830  i  34  Aar  i  Søndeijylland ,  hvor  han  yar  født,  1 
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forskjelllge  StlHIoger  og  udmærkede  sig  ved  si  o  iver  og  Interesse  foi 
den  danske  Sag  1  Tale  og  Skrift  I  18#4  flyttede  ban  til  Lyngby  ved 
KJøbenbaTn  og  fortsatte  der  sine  natanrldenskabellge  Stadler,  men  1  de 
sidste  Aar  var  bans  legemlige  og  aandellge  Kraft  brudt. 


O? enigt  STer  SjgdeuM^  MUUd  eg  Pedslir  I  ViebeilaTi. 

Fra  KJobenbavns  prakt.  Leger  er  1  Ogeo  5te— Ilte  September  an* 
meldt  654  Sygdumstilfslde,  bvortblaadt  501  af  Farsoter,  nemlig; 

Kopper  O,  Skaalkopper  4,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  3,  ondartet 
Halssyge  9,  Strabeboste  1,  Kighoste  23,  Faaresyge  16,  gastr.  Feber  25, 
tyf.  Feber  14,  enntematisk  Tyfus  O,  Blodgang  I,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera)  og  akut  Diarré  158,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  12. 
Barselfeber  1,  ondartet Saarfeber O,  Koldfeber 2,. Brystkatarr  111,  Grippel, 
LnngebetSBodelse  21 »  Halsbetændelse  68,  akat  LedderoTmatisme  17,  andre 
Parsoter  14  (ØJenbet.  4,  Zona  2,  Nældefeber  1,  Furunkler  2  Erytem  2  og 
Sljerbog  3  Tilfælde);  desuden  Gonorié  103,  venerisk  Saar  24,  erhvervet 
Syfilis  9,  medfjsdt  Syfilis  3,  Fnat  4,  Drankergalskab  6  og  Brændevins- 
sygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
bold til  Folkemængden  forekomne  I:  Skindergade,  Pederhvidtfeldstræde 
og  Veatervold. 

Dødsfaldenes  Antal  er  65.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  7, 
(ondartet  Halssyge  2 , Strubehoste  1,  Kighoste  1,  tyf.Feber  1,  indeni.  Kolera  og 
akut  Diarré  2);  Bl  odforglftnlnger2;kon8titutionelle  Sygdomme  20 
(Lungesvindeot  13);  Voldsomme  Dødsaarsager  2  (Selvmord  I); 
Dannelsesfejl  4;  lokale  Organsygdomme  15;  Sygdomme  I  de 
ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Dødsaarsager  14  (Tæring  bos  Smaa- 
born  7). 

Levendefødte  ere  127  (57  Drenge,  70  Piger);  Dødfødte  4. 
Den  forløbne  Uge  har  været  meget  kølig,  med  overvejeode  nord- 
vestlige Vinde.     Havets  ii4J»viionde  Indflydelse   viser   sig  tydeligt  ved 
Varmens  rioge  daglige  Spillerum  paa  Toldboden. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  20,  Mæslinger  17,  Skarlagensfeber  26,  Difteritis  og 
Kronp  13,  tyf.  Feber  og  Ty  fas  18;  i  Liverpool  af  Kopper  3;  1  Kristiania 
af  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  2;  i  Stokholm  af  Skarlagensfeber  7,  tyf. 
Feber  1 ;  1  St  Petersborg  af  Kopper  3,  Mæslinger  6,  Skarlagensfeber  8, 
Difteritis  og  Kroop  8,  tyf.  Peber  13,  exant  Tyfus  2,  Febris  recurrens  1, 
Dysenteri  3;  i  Kønigsberg  af  Dysenteri  4;  I  Oanslg  af  Mæslinger  1, 
Skarlagensfeber  4,  Difteritis  og  Kroup  3;  i  Stettln  af  Difteritis  og  Kroup  6, 
tyf.  Feber  1;  1  Hamborg  af  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  1,  Dysenteri  og 
Kroup  1;  I  Berlin  af  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  27,  Difteritis  og 
Kroup  15,  tyf.  Feber  18,.DyaeatBri  17;  I  Bryssel  af  tyf.  Feber  1;  i  Paris 
af  Kopper  1,  Mæslinger  8,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  44, 
tyf.Feber  29,  Dysenteri  2;  i  Wien  af  Kopper  5,  Skariagensfeber  2,  Difte- 
ritis og  Kroup  18,  tyf.  Feber  3,  Dysenteri  1;  I  Rom  af  Kopper  4,  tyf. 
Peber  7,  Fb.  intermittens  pernic.  10;  1  Alexandria  af  Dysenteri  8;  I 
Ny  York  af  Mæslinger  6,  Skarlagfnsfeber  15,  Difteritis  og  Kroup  18,  tyf. 
Peber  5;  i  KalkutU  af  asiatisk  Kolera  7;  i  Bombay  af  asiatisk  Kolera  182, 
Kopper  9,  Fb.  remittens  230,  og  i  Bladres  af  asiatisk  Kolera  96,  Dysen- 
teri 273,  Kopper  83,  »Peber*  158. 
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Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

,  :  ^Kroiiprins^8t6g9de .  22)  •      .  . 

er  aabeol  for  Herrer  KL  7—9  og  l^/»— 2^/9, 
for  Damer  og  Bern  Kl.  11—12  og  2*^--3V«. 

Behaodling  i  Bjeromet  efler  oærinere  Aflala. 

%f%  Kramp« 

Mentone, 

(Alpes  BailtiBM), 

PENSION  r)TJ  NORD, 
dansk  Pensionat. 

Klimatisk  Vinleropholdssted  for  Rekonvalescenter  Davnlig 
efter  Brystsygdomme  ( UigeheteiMse  ^  BrtBUtis,  Kalanr, 
A»lhBa)|  for  IrysUygej  ttgt-  og  Nerreifage.  Pensionen  bar 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apoteker  1.  Sckjødte^  Adelgade  115,  1ste  Sal,  Kjø- 
benhavn.    Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Gand.  pbarm.  G .  R  •  E  v  e  r  s  lakkiraMlalt^  Peder  Skrams- 
gade  17,  2den  Sal.     Daglig  aaben  fra  7—12  Formiddag. 


Sidst   i  Oktober  nedsætter  jeg  mig  som  praktiserende 

Læge  i  Præstø. 

P.  IkhelseA. 

Paa  C.  A.  løitiøFs  Forlag  er  udkommet: 

Om  antiseptisk  Ghirurgi 

af  Dr.  Joha  Bishop. 

Paa  Dansk  ved 
Richard  Paulli, 

ReservechfMjrg. 
Pris:  40  Øre. 


Blanco  Lvdoi  Bogtrrkkeri.    G.  A.  Reitsøls  PorUf. 
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Åarsberetniog  angaaende  Sundhedstnstanden 
i  EjøbeDbavn  for  1876  af  Stadslæge,  Dr.  med. 
P.  A.  Schleisder. 

Åaret  1876  hsx  frembudt  en  noget  mindre  Sygelighed 
end  1876,  idet  der  ved  de  ugentlige  Anmeldelser  fra  gjen- 
nemsniUig  151  Læger  flpides  anmeldt  i  alt  39,305  Sygdoms- 
tilfælde, hvoraf  32,785  epidemiske,  imedens  Forholdet  i  1875 
var  40,686  og  84,343. 

Ved  udførligere  og  bedre  ordnede  Lister  til  de  ugent- 
lige Anmeldelser  bar  Materialet  for  1876  vundet  i  Ensartethed 
og  Fuldstændighed.  Maiimum  af  Sygeanmeldelser  for  en 
enkelt  Oge  hldt  i  Slutningen  af  Januar  med  1026  Anmel- 
delser, Minimum  i  Slutningen  af  Juli  med  559.  Antages 
Folkemængden  i  Midten  af  1876  at  have  udgjort  212,500 
bliver  Morbiliteten  for  de  epidemiske  Sygdommes-  Vedkom- 
mende pr.  1000  Indbyggere  155  (i  1875  blev  Morbiliteten 
ansat  til  160,  idet  Folkemængden  beregnedes  til  214000, 
men  i  Overensstemmelse  med  den  nu  fastslaaede  Beregning 
var  den  kun  207,500,  altsaa  Morbiliteten  165). 

Som  Fortsættelse  af  den  epidemiske  Udbredning  i  1875 
vare  Kopper,  Skaalkopper  og  Skarlagensfeber  hyppige  i  1ste 
Kvartal  uden  dog  fuldt  at  naa  de  tilsvarende  Tal  i  sidste 
Kvartal  af  1875,  imedens  iøvrigt  Faaresyge,  Kighoste,  Difte- 

34J«  Rakke.  24de  Bd. 
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ritis,  Rosen  samt  Sæsonsygdommene ,  Brystkatarr  og  de 
diarréfske  Affektioner,  have  haft  en  større  Udbredning  til 
visse  Tider  af  Aaret. 

Af  indenlandsk  Kolera  og  akut  Diarré  er  an- 
meldt 5,146  Tilfalde: 


• 

« 
-< 

I 

• 
< 

• 

SS 

< 

T 

• 
o 

& 

å 

a 

i 

Iste  Kvartal  .... 
2det  Ktartal  .... 
SdJe  Kvartal  .... 
4de   Kvartal  .... 

117 
139 
745 
176 

99 
134 
560 
237 

76 

53 

148 

74 

130 
195 
546 
214 

825 
306 
693 
287 

647 

819 

2692 

988 

Tilsammen  .  . 

1177 

1020 

351 

1065 

1513 

5146 

Det  forøgede  Antal  Tilfælde,  navnlig  blandt  Børn,  falder 
i  Sommermaanederne ,  navnlig  i  Avgust,  taber  sig  hurtigt  i 
September.  Paa  ingen  anden  epidemisk  Sygdom  udøver 
Aarstiden  en  saa  kjendelig  Indflydelse,  efter  en  længere  Aar- 
rækkes  Erfaringer,  baade  her  og  i  London.  I  Alt  døde  414, 
deraf  382  Børn  under  1  Aar,  og  af  disse  248  i  tredje  Kvartal. 

Af  »andre  Farsoter ■  anmeldtes  791  Tilfælde,  deraf 
6  af  Skurv.  —  Fnat  aftager  fremdeles  I  Bypplghed;  i 
1871—76  er  anmeldt  henholdsvis  1110,  812,  685,  490,  S65 
og  253  Tilfælde. 

Antallet  af  offentlige  Fruentimmer  var  ved  Aarets 
Udgang  362  (imod  345  ved  Udgangen  af  1875),  af  hvilke 
161  boede  i  44  offentlige  Huse,  163  boede  privat  og  S8  laa 
paa  Hospitalet.  I  Aarets  Løb  bleve  132  udslettede  af  for- 
skjellige  Grunde,  men  heraf  lod  37  sig  atter  indskrive  for* 
uden  112  nye  (i  1775:  91),  af  hvilke  dog  30  tidligere  havde 
været  offentlige.  Af  de  saaledes  indskrevne  149  Fruentimmer 
ere  127  indskrevne  efter  egen  Begjæring,  22  i  Benhold  til 
Loven  af  10de  April  1874  om  Foranstaltninger  til  at  mod- 
arbejde den  veneriske  Smittes  Udbredelse.  Endvidere  have 
634  Fruentimmer  (imod  646  i  1875),  deraf  85  svenske  af 
Fødsel,  været  GJenstand  for  Politiets  Undersøgelse  som  mis- 
tænkte for  Løsagtighed.  For  512  Fruentimmers  Vedkom- 
mende fremkom  der  saadanne  Oplysninger,  at  der  var  Grund 
til  at  underkaste  dem  Læge  visitation. 

Med  Hensyn  til  Kommunelægernes  Virksomhed 
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og  Sygeligheden  iblandt  Fattigbefolkningen  frem- 
hæves: I  samtlige  Distrikter  tilligemed  Ladegaarden  er  der 
i  1876  forekommet  10,158  Sygdomstilfælde  (1875:  11,857); 
deraf  taget  under  Behandling  af  Rommnnelægérne  7516  Syg- 
domstilfælde, fordelte  paa  5955  Individer  (Imod  resp.  8743 
og  7094  i  1875).  Som  behandlede  i  Bjemmet  Godes  op- 
ført 2803,  ambulatorisk  i  Eonsultationslokalerne  3621,  i 
Fatligyæsenets  Stiftelser  1114.  Af  samtlige  Syge  herte  2003 
til  Klassen  faste  Almisselemmer,  1720  til  Arbejdsmænd  og 
Daglejere,  1224  til  Enker  og  Enkers  Børn,  189  til  Syersker, 
272  til  Plejebørn,  1337  til  Uaandværkssvende  og  indnstrielle 
Medl^jælpere  og  199  til  Haandværksmestre ,  Høkere,  Hand- 
lende og  lavere  BesUllingsmæud.  Til  Hospitalerne  henvistes 
direkte  2642,  efter  forudgaaet  Behandling  i  Distriktet  743. 

Af  Børn  under  1  Aar  døde  under  Behandlingen  i  Di- 
strikterne 117,  hvilket  i  Forhold  tii  den  samlede  Dødelighed 
i  Distrikteroe  udgjor  43,98  pCt.  (i  1875:  29,4  pCt.),  medens 
for  hele  Byens  Vedkommende  Dødsfaldene  blandt  Børn  under 
1  Aar  udgjør  35,51  pCt.  af  det  samlede  Antal(1875:  32,6  pCt.); 
dog  er  et  .væsentligt  Led,  Dødeligheden  blandt  de  fra  Di- 
strikterne paa  Hospitalet  indlagte  Patienter,  unddraget  denne 
Beregning.  De  søværts  ft*a  tilførte  Sygdomme  frembyde  ikke 
særlig  Interesse;  kun  fortjener  at  udhæves,  at  asiatisk 
Kolera  heller  ikke  i  1876  er  tilført  Byen. 

Dødsfaldenes  Antal  i  1876  var  5235  foruden  239 
Dødfødte,  Antallet  af  Levendefødte  7949  (1875  resp.  5869, 
206,  7162);  Døde  i  Aldersklassen  0—1  Aar  ere  1859,*altsaa 
23,89  pCt.  af  de  Levendefødtes  Antal.  Af  de  8  væsentligste 
epidemiske  Sygdomme  Kopper,  Tyfus,  Blodgang,  Skarlagens- 
feber, Mæslinger,  Difteritis,  Strubehoste,  Kighoste  samt  af 
akut  Diarré  og  Kolerine  døde  tilsammen  729  (1875:  1231), 
af  kroniske  uhelbredelige  Sygdomme  (Lungesvindsot,  Kræft, 
Hjærtesygdom,  Apoplexi,  Mb.  Hrightii,  Atrofla  inf.  og  Alder- 
domssvaghed)  1890  og.  særlig  af  Lungesvindsot  653.  Mor- 
tatitetskvotienten  for  1876,  beregnet  i  Forhold  til  den  an- 
tagne Folkemængde  i  Aarets  Midte  er  24,64  p.  M.  (1875:  27,48). 
Den  høje  Mortalitetskvolient  i  de  nærmest  foregaaende  Aar 
skyldes  upaatvivlelig  navnlig  en  usædvanlig  stærk  Indvandriog 
af  Arbejderproletariat. 

De  3  kommunale  Vakclnationsanstalter  have  i  1876 
været  mindre  stærkt  benyttede  som  Følge  af  Koppeepidemiens 
Ophør;  de  have  fungeret  fra  Midten  af  April  tii  Midten  af 
Oktober.  Intet  mistænkeligt  Tilfælde  er  iagttaget  paa  nogen 
af  Anstalterne  som  Følge  af  Vakcinationen. 
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Oversigt  over  de  ugentlig  anmeldte,  fdrnemmelig  epidemiélce 
Sygdomstilfælde  i  Ejebenhavn  i  1876. 


FtTMter. 

Kopper 

Skaalkopp«r 

ll»8lioger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge .... 

Strubehoste 

Kighoste 

Faaresyge    

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Exantematisk  Tyfus  .  .  . 

Blodgang  

Asiatisk  Kolera 

Indenlandsk   Kolera    og 

akut  Diarré 

Ansigts-  ogVandrerosen . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber   .  .  . 
Koldfeber  ........*. 

BrystlAitarr 

Grlppe 

Lungebetændelse    .... 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderevmatisme  . 
Andre  Farsoter  ^  .  .  .  . 

I  Alt  epidem.  Sygd. 

Gonorré 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfødt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevin ssygdom    .  .  . 

Tilsammen 


1ste 
Kvartal. 
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18 
307 
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32 
157 
4M) 
381 

70 
1 
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385 

54 

2 
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20 

70 
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2det 
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13 
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386 
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tt 
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35 
» 
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77 
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246 
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147 

11 

84 

83 
70 


Sdje 
Kvartal. 


8934 


7 
112 

9 
153 
166 
17 
676 
401 
412 
117 

3 
34 
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15 

1 

74 
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26 

229 

846 

171 

214 
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965 

308 
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10 

51 


96 
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4de 
Kvartal. 


12 
331 

16 
150 
146 

23 
595 
156 
327 

70 

ir 

18 
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30 

2 

62 

2649 

65 

354 

939 

219 

225 


7685 


I  Alt. 
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59 
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85 

1625 

2038 

1506 
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4 
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134 
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10075 

;533 

1611 

3777 

924 

791 


32785 


1004 

3843 

266 

1154 

140 

648 

T 

48 

48 

253 

80 

303 

68 

271 

9298  I  39305 


Udtog  ar  KjebenhBtBS  MorlsKtstatsbel  for  Amt  1876. 
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Tsriog  hos  Smaa- 
børa 

Død  onder  Fødslen 
og  1  Barselseng, 
(Barselfeber  ikke 
medregnet).  .  •  . 

Pludselig  Død  udeo 
bekjendt  Aarsag  . 

Uangiven  og  slet 
specificeret  Døds- 
aarsag  ..*... 

Død  uden  Lsgebe- 
bandllng 
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18 
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15 
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Oversigt  over  Totalantallet  af  Dødsfald  i  KJøbenbayo  i  1876. 


Mandfoik 

Fruentimmer  •  •  . 

218 
223 

441 

266 
259 

525 

258 
239 

197 

211 
205 

416 

241 
222 

463 

226 
191 

245 
178 

263 
229 

492 

229 
194 

423 

184 
175 

359 

187 
191 

378 

189 
212 

401 

2717 
2518 

Tilsammen.  . 

417 

423 

5235 

—  Det  kgl.  SandhedskollegiuiDS  Aarsberetning 
for  1876,  2det  Hæfte,  redigeret  af  Dr.  Tb.  Dricka« 
Kjøbenbavn.     1877. 

Det  indebolder  MediciDalberetoioger  for  187  4.  Det  er 
beklageligt,  at  disse  Beretninger  udkomme  saa  sent,  at  de 
derved  tabe  betydeligt  i  interesse. 


—  Beretning  om  det  kongelige  Frederiks 
Hospitals  Virksomhed  i  Finausaaret  fra  1ste  April 
1876  til  31te  Marts  1877.  Kjøbenbavn.  1877. 
46  Sider. 

ben  lægevidenskabelige  Dcd  af  Beretningen  fremtræder 
denne  Gang  i  en  meget  forkortet  Skikkelse,  idet  Over- 
lægernes Beretninger  væsentligst  kun  indeholde  en  kort 
Patientstatiatik  samt  en  Liste  over  de  behandlede  Sygdoms« 
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flltelde.  Sttndheddtnstfttiden  paa  Roapltafet  bar  vipret  qbøiI- 
vanlig  god,  idet  der  ikke  er  ferekommet  noget  Tilfælde  af 
Bo8pitai8Bygdomroe.  Af  BeretDiogen  ses  6Qd?idere,  at  der 
paa  den  ny  oprettede  kinifgieke  Afdeling  (kir.  Afd.  D.)  har 
været  behandlet  meget  faa  Til totde  af  Øjensygdomme,  aaa 
at  det  altaaa  ikke  er  lykkedes  her  at  samle  et  Materiale  for 
den  kliniske  Undervisning  i  Oflalmologieo. 

I  Aarets  Leb  er  der  i  det  Hele  indkommet  paa  Hospi- 
talet 2535  Ptt.  (355  færre  end  i  1875  og  76)  eller  t>,94 
daglig;  deraf  1340 af  iMandkjøn  og  1135af  Kvlndekjen.  Dode- 
lighedsprocenten  var  10,88  (forrige  Aar  11,66).  Det  højeste 
Antal  Patienter  behandledes  i  Januar  Maaned  1877,  gjen- 
nemsnitlig  289;  det  laveste  i  Juli  1876,  gjenoemsnltlig  198. 

Overlægen  for  kir.  Afd.  D.  (Lektor  Plum)  meddeler  med 
Hensyn  til  den  af  ham  anvendte  Saarbehahdling,  at  den  i 
2 Tilfælde  var  gjenneroført  antiseptisk  (Lister).  I  de  øvrige 
Tilfttlde  anvendtes  Deligatio  carbolica  o:  Protektiv,  Gharpii 
gjennem vædet  med  01.  olivar.  carboL  (1:10)  og  Vat,  eller 
Deligatio  borica  o:  Linned  bestrøget  med  Ungv.  acidi  borici 
(1:5)  og  Vat.  I  mange  Tilfælde  anvendtes  Epitb.  tepid. 
aqvosum  eller  Epith.  tep.  carbolicum;  i  enkelte  Jodoform 
(navnlig  ved  urene  Dlcera  venerea  &  syphilitica).  Nogle 
Forsag,  som  anstilledes  med  at  behandle  friske  Saar  med 
Salicylglycerin  (1:3),  opgaves  snart  igjen,  da  Forbindiugs- 
materialet  i  Løbet  af  24  Timer  Indtørredes  til  en  haard  Skal, 
som  kun  vanskeligt  kunde  Qærnes  uden  Smerte  for  Patienten, 
og  under  hvilken  der  samlede  sig  ildelugtende  Pus.  —  12 
Tilfælde  anvendtes  Klormetyl  ti|  fuldstændig  Bedøvelse;  i 
3  Tilfælde  (Onyxis  lateraiis)  foretoges  Operation  under  lokal 
Bedøvelse,  frembragt  ved  Æterdoucbe,  Et  Forsøg  paa  at 
fremkalde  Bedøvelse  ved  kunstig  Kulde  (Salt  og  knust  Is  i 
Blanding)  mislykkedes. 


—  Bandager  og  Instrumenter,  afbildede  og 
beskrevne  ved  Prof.  Gamlllus  Nyrop.  3dje  Bind, 
3dje  Hefte.    Kjøbenhavn.     1877. 

Med  dette  Hæfte  har  Forf.  sluttet  dette  sit  foryenstfulde 
og  for  Lægerne  velkomne  Arbejde,  dels  fordi  Tilvirkningen 
af  Etablissementets  kirurgiske  Instrumenter  nu  efterhaanden 
væsentligst  er  gaaet  over  til  hans  Søn,  dels  fordi  Hoved- 
vægten nu  til  Dags  i  Modsætning  til  tidligere  lægges  paa 
simple,  usammensatte  Instrumenter,  hvorfor  Forf.  tror,  at  de 
i  de  3  Bind  givne  Meddelelser  ville  kunne  gjere  Fyldest  I 


241 


ikke  Baa  kort  en  Tid.  Som  det  vil  efiadres  ndkom  Iste 
Bind  i  1864  efter  at  Prof.  Nyrop  tiavde  virket  i  25  Aar; 
Cdgifelsen  atrakker  sig  aaaledea  gjeaaem  et  Tidaram  af 
13  Aar.  Arbejdet  bar  imidlertid  herved  vundet  i  Intereaae^ 
da  man  overakner  en  betydelig  Udvikling  i  det  omhandlede 
Fag;  og  om  end  Bestræbelserne  i  den  senere  Tid  gaa  i 
fietning  af  Simpelhed ,  har  der  dog  været  rig  Lejlighed  for 
Inatmmentraagenie,  og  særlig  for  dette  Værks  Forfatter,  til 
at  Yise  ikke  blol  sit  Sniile,  men  ogsaa  Færdighed  og  Elegance 
i  Behandlingen  af  sine  Opgaver,  hvorom  de  smukke  Afbild* 
ninger,  der  i  rigt  Maal  pryde  Værket,  noksom  vidne.  Ganske 
Tiet  have  nogle  af  disse,  navnlig  de  mere  sammensatte.  Red** 
skaber,  som  Forf.  selv  siger,  ikke  haft  eller  nu  tabt  deres 
praktiske  Betydning,  men  derfor  ere  de,  set  fra  et  andet 
Standpunkt,  dog  ikke  uden  Interesse.  Ogsaa  indeholder 
Værket  mange  paa  den  lange  Erfaring  støttede  Haad  og 
praktiske  Anvisninger,  som  kan  komme  Lægerne  til  Nytte, 
og  derfor  bringe  vi  Prof.  Nyrop  den  danske  Læge- 
stands Tak. 


Om  PeripleTiitis« 

Efter  Riegel  (Deutsch.  Arcbiv  f.  klin.  Med.    Bd.  19.    H.  5—6). 


Som  bekjendt  er  Wunderlich  den  Første,  som  i  Aaret 
1861  henledede  Opmærksomheden  paa  den  her  omhandlede 
Sygdomsform,  Periplevritls ,  hvorved  forslaas  en  Betændelse 
med  Udgang  i  Suppuratlon  i  Bindevævet  mellem  Brystvæggen 
og  det  udvendige  Ølad  af  Lungesækken,  en  Betændelse,  der 
udvikler  sig  uafhængigt  af  travmatiske  Indvirkninger  og  for- 
udgaaede  Betændelser  I  Lungesækken.  Senere  er  der  kun 
roeddelt  et  forholdsvis  ringe  Antal  Tilfælde  af  denne  Syg- 
dom; Forf.  giver  derfor  en  udført  Skildring  af  et  Tilfælde, 
som  han  har  haft  Lejlighed  til  at  iagttage ,  og  knytter 
dertil  en  Række  Betragtninger  over  Sygdommens  Natur  og 
Væsen. 

Med  Hensyn  til  Ætiologien  ved  man  kun  meget  lidt, 
den  her  omhandlede  Betændelse  er  i  Beglen  af  en  langt 
alvorligere  Natur  og  har  en  langt  større  UdbredDing  end  de 
Betændelser,  der  fremkaldes  ved  Brud  af  Ribbenene  og 
ved  andre  Læsioner.  Paa  en  enkelt  Undtagelse  nær  have 
Ptt.  i  alle  de  hidtil  iagttagne  Tilfælde  været  af  Mandkjøn, 
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og  som  oftest  htr  Sygdommeo  udviklet  eig  i  den  kraftigete 
Alder. 

Sygdommen  begynder  med  Kuldegysninger,  der  kunne 
gjentage  aig  flere  Gange  i  Løbet  af  den  første  Tid  og  efter- 
følges af  stærk  Hede  og  Sved.  Legemsvarmen  er  stsrkt 
forøget,  varierer  i  Reglen  mellem  39—40°,  men  frembyder 
iøvrigt  ikke  noget  typisk  Forhold. 

Karakteristisk  er  den  ringe  Tilbøjelighed,  som  de  her 
omhandlede  Abscesser  have  til  at  aabne  sig  ind  i  Lunge- 
sækken. I  Flertallet  af  de  iagttagne  Tilfælde  var  det  en 
Sammenvoxning  af  Lungesækkens  Blade,  som  forhindrede  et 
saadant  Gjennembrud,  men  dette  udeblev  dog  ogsaa  i  et 
Tilfælde,  hvor  Sammenvoxningen  ikke  havde  fundet  Sted. 

De  fysikalske  Symptomer  stille  sig  selvfølgeligt 
yderst  forsk jelligt  alt  efter  Lidelsens  Ddbredning,  Sæde  og 
Størrelse.  Vanskeligst  er  det  naturligvis  at  «kjelne  denne 
Sygdom  fra  Empyemet,  da  Forskjellen  mellem  de  to  Syg- 
domsformer  kun  bestaar  i  Ansamlingens  forskjellige  Leje  i 
Forhold  til  Lungesækkens  ydre  Blad. 

i  de  fleste  Tilfælde  vil  det  dog  ved  en  omhyggelig 
Undersøgelse  være  muligt  at  stille  den  rigtige  Differential- 
diagnose. Ved  begge  Sygdomsformer  floder  man,  naar  de 
have  naaet  en  videre  Udvikling,  en  Fremhvælvning  og  Ud- 
vidning  af  Brystvæggen  paa  den  syge  Side;  ligeledes  er  i 
begge  Tilfælde  Aandedrætsbevægelseme  formindskede  paa 
den  syge  Side,  naar  Ansamlingen  har  en  vis  Størrelse.  En 
udtalt  Forskjel  findes  derimod  ofle  i  den  Maade,  hvorpaa 
Udvidningen  af  Brystvæggen  finder  Sted,  idet  den  ved  Em« 
pyemet  sker  mere  jævnt  hen  over  en  større  Flade,  hvorimod 
den  periplevritiske  Absces  langt  hurtigere  fremkalder  en  pu* 
rulent  Infiltration  af  Muskellagene  i  Ribbensmellemrummene, 
hvorfor  man  ved  denne  Affektion  hyppigere  træffer  en  be* 
tydeligere  men  mere  begrænset  Udvidning  af  et  en- 
kelt eller  et  Par  Ribbens-mellemrum,  hvorimod  de 
tilgrænsende  Ribben  ere  skudte  stærkere  ind  mod  hinanden* 
Selvfølgelig  har  man  imidlertid  langt  fra  altid  heri  et  sikkert 
Hjælpemiddel  for  Diagnosen ;  dels  kan  nemlig  dette  Fænomen 
ofte  mangle  i  Begyndelsen  af  den  periplevritiske  Absces,  lige- 
som det  ogsaa  kan  blive  mindre  fremtrædende,  naar  denne 
hovedsagelig  udbredur  sig  i  Tværretningen,  dels  kan  ogsaa 
Empyemet,  navnlig  paa  et  senere  Trin,  give  Anledning  til 
en  begrænset  Fremhvælvning,  naar  det  nemlig  har  banet  sig 
Vej  igjennem  et  RIbbensmellemrum  og  stræber  at  bryde 
igjennem   udadtil.     Aandedrætsbevægelseme    paa  den  syge 
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Side  undergaa  ikke  nogen  karakteristisk  Forandring,  der 
skulde  kunne  tjene  som  et  sikkert  Hjælpemiddel  for  Diagno* 
sen.  Ganske  sikkert  kan  den  periplevritiske  Absces  ofte 
have  en  i  Forhold  til  sin  Odbredning  meget  ringe  Tykkelse, 
saa  at  Lungerne  ikke  sammentrykkes  i  nogen  væsentlig  Grad, 
og  Formindskelsen  af  Aandedrætsbevægelserne  derfor  mangler 
under  et  længere  Tidsrum  af  Sygdoms  Forløb. 

Langt  vigtigere  ere  de  Holdepunkter^  som  Perkussionen 
giver.  Medens  Ansamlingerne  i  Lungesækken ,  følgende 
Tyngdens  Lov  og  Mellemgulvets  Stilling,  indtage  den  nederste 
Del  af  Lungesækken,  ere  de  periplevritiske  Ansamlinger  ofte, 
om  end  langt  fra  altid,  lejrede  anderledes.  Wunderlich 
har  saaledes  meddelt  et  Tilfælde,  hvor  der  ovenover  den 
venstre  Brystvorte  fandtes  en  jævnt  fremhvælvet  Svulst  af 
en  Haandilades  Størrelse;  RIbbensmellemrummene  paa  ven- 
stre Side  Indtil  det  6te  vare  fuldstændig  udslettede,  paa 
venstre  Side  var  Perkussionen  dæmpet  over  hele  For- 
fladen, saaledes  ^at  Dæmpningens  Grad  dog  var  stærkest 
i  Axelhulen ,  og  over  selve  Svulsten  var  Perkussionen 
fuldstændig  mat;  paa  Bagfladen  derimod  var  Tonen  fuld 
og  klar  lige  ned  til  det  9de  Hibben.  —  Endnu  mere 
lærerigt  er  et  andet  Tilfælde,  som  Barteis  bar  meddelt.- 
Indenfor  det  Parti  af  Brystvæggen,  som  var  hvælvet  frem  ved 
Trykket  af  Pusset  indvendig  fra,  var  den  tilsvarende  Del  af 
Lungen  ikke  blot  luftholdlg,  men  Luftskiftet  foregik  endog 
fuldstændig  uhindret.  Dnder  en  Fistel  i  6te  Ribbensmellem- 
rum  var  Perkussionen  klar,  og  der  hørtes  fuldstændig  nor* 
mal,  vesikulær  Aandelyd.  Lungens  Bevægelser  foregik  paa 
normal  Maade,  ved  dybe  Indaandinger  rykkede  den  nedre 
Lungerand  endog  2  Gtm.  nedad.  Det  vil  i  et  saadant  Til- 
fælde, hvor  der  under  det  Sted,  paa  hvilket  Pusan- 
samlingen findes,  kan  paavises  luftholdigtLunge- 
væv,  være  indlysende,  at  Tanken  fortrinsvis  maa  være  hen- 
vendt paa  en  periplevritisk  Absces.  I  andre  Tilfælde  kunne 
Perkussionsforholdene  stille  sig  paa  samme  Maade  som  ved 
de  purulente  Ansamlinger  i  Lungesækken,  men  ogsaa  her 
vil  det  ofte  ved  gjentagne  Undersøgelser  være  muligt  at 
paavtse  urege  Imæssige  DæmpningsBgurer,  som  ikke  lade  sig 
forene  med  Antagelsen  af,  at  Ansamlingen  findes  i  Lunge- 
sækken, som  bekjendt  kan  man  ogsaa  finde  plevritiske  An- 
samlinger, der  ere  lejrede  paa  Grænsen  mellem  den  ovre 
og  den  nedre  Lungelap  og  endog  have  givet  Anledning  til 
en  Fremhvælvning  af  den  paagjældende  Del  af  Rrystvæggen 
men  ikke  kunne  sænke  sig  ned  mod  Mellemgulvet,   fordi 
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den  nedre  Del  af  Liingesækken  er  lukket  som  Følge  af  ældre 
Sammen voxniDger,  men  selv  i  saadanne  Tilfælde  vil  man 
dog  kun  vanskeligt  komme  til  at  tage  feil  af  DiagnoseUi 
efterdi  den  nedre  Lungelap  da  i  Reglen  er  sammentrykket 
og  6at  ud  af  Virksomhed. 

Et  andet  vigtigt  Symptom  paa  den  periplevritiske  Absces 
er  Mangelen  af  Symptomer  paa  en  Forskydning  af 
Nabo  organerne.  Kun  i  et  enkelt  Tilfælde  (meddelt  af 
Bar  te  Is)  fandtes  en  ringe  Forskydning  af  Bjærtet,  men 
ellers  er  dette  Forbold  karakteristisk  for  alle  de  hidtil  med« 
delte  Tilfælde.  Ganske  sikkert  give  langt  fra  alle  Ansam- 
linger i  Lungesækken  Anledning  til  Forskydning  af  Nabo- 
organerne,  men  dette  vil  dog  altid  være  Tilfældet,  saa  snart 
Ansamlingen  allerede  bar  bevirket  en  begrænset  Fremhvælv- 
ning  af  Brystvæggen.  Medens  de  foreliggeode  Erfaringer 
tyde  paa,  at  de  periplevritiske  Ansamlinger  allerede  paa  et 
tidligt  Trin  af  deres  Udvikling  give  Anledning  til  Fremhvælv- 
ning  af  Brystvæggen,  er  dette  derimod  ved  Ansamlingerne  i 
Lungesækken  først  Tilfældet  i  de  senere  Stadier,  efter  at 
Naboorganerne  allerede  i  længere  Tid  bave  lidt  eu  større 
eller  mindre  Forskydning.  Finder  man  derfor  i  det  enkelte 
Tilfælde  Frembvælving  af  Brystvæggen  uden  samtidig  For- 
skydning af  Naboorganerne,  taler  dette  for  en  periplevritisk 
Absces,  medens  omvendt  en  stærk  Forskydning  af  Naboorr 
ganerne  tyder  mere  paa  en  Ansamling  i  Lungesækken.  Bre 
de  periplevritiske  Abscesser  meget  store,  ville  de  selvfølgelig 
ogsaa  kunne  give  Anledning  til  nogen  Forskydning,  men 
paa  Grund  af,  at  disse  Abscesser  allerede  strax  fra  først  af 
bave  Tilbøjelighed  til  at  bryde  igjennem  udadtil,  vil  denne 
kun  vanskeligt  naa  den  samme  Grad  som  ved  Ansamlin- 
gerne i  Lungesækken. 

Bar  te  Is  bar  benledet  Opmærksombeden  paa  et  andet 
vigtigt  Symptom,  nemlig  at  Abscessens  Vægge  slappes 
under  Indaandingen  og  spændes  under  Udaan- 
d ingen,  et  Fænomen,  som  ogsaa  kan  være  meget  flrem« 
trædende ,  selv  hvor  Respirationen  er  meget  overfladisk. 
Ved  de  større  Ansamlinger  i  Lungesækken,  og  det  er  dog 
kun  dem,  som  bevirke  en  Fremhvælvning  af  Brystvæggen, 
træffes  dette  Fænomen  ikke,  fordi  Mellemgulvet  her  er  skudl 
stærkt  nedad,  saa  at  det  enten  slet  ikke  eller  kun  ufuldstændigt 
trækRer  sig  sammen.  Spændingen  i  Brystet  vil  derfor  tiltage  under 
Indaandingen,  og  Fremhvælvningen  som  Følge  deraf  snarere 
blive  mere  fremtrædende.  Dette  gjælder  naturligvis  kun  om 
de  store  Ansamlinger,  hvor  Forskydningen  af  Mellemgulvet 
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er  saa  betydelig,  at  dets  RoDvexitet  vender  nedad  og  dets 
Sammentrækninger  derfor  betinger  en  Stigen  af  Trykket  i 
Dryathnlen,  men  ved  de  mindre  Ansamlinger,  hvor  Trykfor- 
holdene  stille  sig  anderledes,  hvor  Mellemgulvets  Sammen- 
trækninger betinge  en  Formindskelse  af  Trykket,  der  kom- 
mer det  i  Reglen  ikke  til  nogen  Fremhvælvning  af  Bryst- 
væggen, hvorved  Differentialdiagnosen  bliver  mindre  van- 
skelig. 

Karakteristisk  for  den  periplevritiske  Absces  er  det  ogsaa, 
at  man  forholdsvis  tidligt  kan  føle  Fluktuation  i  et  Rib- 
bensmellemrum ;  ved  Ansamlingerne  i  Lungesækken  bliver 
dette  Fænomen  ikke  fremtrædende,  før  Vædsken  har  banet 
sig  Vej  gjennem  det  ydre  Blad  af  Lungesækken.  Som  be- 
kjendt  kunne  Ansamlingerne  i  Lungesækken  undertiden, 
navnlig  saa  længe  de  ere  friske  og  endnu  ikke  afgrænsede 
ved  Sammenvoxninger  mellem  de  to  serøse  Blade,  skifte 
Plads,  naar  Pt.  foretager  en  Lejeforandring;  af  let  forklar- 
lige Grunde  iagttages  dette  Fænomen  aldrig  ved  de  fast  ind- 
kapslede periplevritiske  Abscesser.  Endelig  har  maaske  ogsaa 
Beskaffenheden  af  det  udtømte  Pus  Betydning  for 
Differentialdiagnosen,  idet  det  synes/ som  om  de  periplevritiske 
Abscesser  hyppigere  end  Empyemerne  indeholde  Pus  bonum 
et  laudabile,  ligesom  ogsaa  en  enkelt  af  Bart  els  meddelt 
Iagttagelse  lader  formode,  at  Pusset  her  har  en  højere 
Vægtfylde  (1041)  end  ved  Empyemerne  (1028—1032). 

Tager  man  Hensyn  til  alle  disse  forskjellige  Momenter, 
vil  det  i  Reglen  være  muligt  at  stille  en  rigtig  Diagnose. 
For  Diagnosen  af  en  periplevritisk  Absces  tale  navnlig  føl- 
gende Momenter:  Stærk  Ddvidning  af  et.  enkelt  Ribbens- 
mellemrum,  medens  de  ovenfor  liggende  ere  forsnævrede. 
Fluktuation  paa  det  fremhvælvede  Sled^  en  uregelmæssig 
Dæmpningsflgur,  ingen  Forandring  af  Dæmpningsgrænserne 
ved  Stillingsforandringer,  Paavisningen  af  luftholdigt  Lunge- 
væv under  Dæmpningsgrænsen,  ingen  eller  i  ethvert  Fald 
kun  ringe  Forskydning  af  Naboorganerne,  Formindskelsen  af 
Spændingen  i  det  fremhvælvede  Parti  under  Indaandingen. 
Endelig  vil  ogsaa  efter  forelagen  Punktur  Undersøgelsen  af 
Pussets  Beskaffenhed  og  efter  Aabniog  ved  Snit  den  direkte 
Undersøgelse  af  Absceshulen  kunne  give  værdifulde  Oplys- 
ninger med  Hensyn  til  Diagnosen. 

Med  Hensyn  til  Komplikationerne  fremhæver  Forf.  sær- 
ligt den  paafaldende  hyppigt  iagttagne  Optræden  af  udbredt 
Nyrebetændelse  sammen  med  Periplevritis.  De  foreliggende 
Erfaringer  ere  imidlertid  altfor  faa  til  at  afgjøre,  om  dette 
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Bkyldes  andet  end  et  tilfældigt  SammeDtrær,  og  eveDtuelt,  i 
hvilket  Forhold  de  to  Sygdomme  staa  til  bioandeD. 

Prognosen  er,  eaa  vidt  de  foreliggende  Erfaringer 
tillade  én  Dom,  alt  andet  end  god ;  af  alle  de  hidtil  iagttagne 
9  Tilfælde  ere  de  5  endte  med  Deden,  i  2  Tilfælde  var 
Helbredelsen  uftildstændig,  og  kun  i  2  Tilfælde  kom  Ptt.  sig 
fuldstændigt. 

Behandlingen  har  først  og  fremmest  den  Opgave  saa 
tidligt  som  muligt  at  aabne  Pusset  en  Vej  ndad.|  Der 
gjælder  her  i  det  Væsentlige  de  samme  Regler  som  for  Ud« 
tømmeisen  af  de  purulente  Ansamlinger  i  Lungesækken.  Jo 
tidligere  den  rigtige  Diagnose  stilles,  Jo  tidligere  og  jo  fuld- 
stændigere  Pusset  udtømmes,  desto  større  vil  ogsaa  Odsigten, 
ceteris  paribus,  være  til  et  heldigt  Forløb  af  Sygdommen. 


tttainlfer.  NaTnlig  I  eDgeUke  Tidsskrifter  er  GoapuUeret  (eller  som 
det  ogsaa  kaldes  Aroba-  eller  ArarobapuWer)  f  den  senere  Tid  bloTot 
stærkt  anbefalet  baade  tU  Indvortes  og  udvortes  Brng.  Dets  væsentilgste 
Bestanddel  er  Krysofansyre,  hvoraf  det  efter  Atfield*s  Analyse  indoholder 
80—87  pCt  Det  bestaar  af  en  pulveriseret  Barkmasse,  men  det  er  endnu 
ikke  oplyst,  fra  hvilke  Træsorter  Barken  stammer.  Det  har  navnlig  vist 
sig  nyttigt  mod  Psoriasis,  Eiizem  og  i  den  sidste  Tid  ogsaa  mod  para- 
sitære Hudsygdomme,  Herpes  tonsur.,  Pityriasis  versicolor  o.  s.  t.  Det 
anvendes  enten  rørt  ud  med  Eddike  til  en  Grød  eller  i  en  mildere  Form 
som  Saive  af  2  Dele  til  30  Dele  Fedt  med  Tilsætning  af  Udt  Eddike, 
som  anbringes  paa  Huden  om  Aftenen. 

Med  Hensyn  til  den  indvendige  Brug  af  dette  Middel  har  Ashburton 
Thompson  (British  med.  Journ.  19de  Maj  1877)  anstillet  en  Mængde 
(900)  meget  lærerige  Forsøg,  hvora'  det  fremgaar,  at  Goapulveret,  eller 
Krysarobinet  som  Forf.  kalder  det,  ligesom  Krysofansyren  i  passende 
Dosis  Tirker  som  et  fortrinligt  Afførings-  og  Brækmiddel.  Det  medfører 
il(ke  særlige  Ulemper  saaledes  som  andre  Brækmidler  og  virker  meget 
sikkert.  Om  det  er  en  central  Indvirkning  eller  den  lokale  Irritation, 
som  herved  gjør  sig  gjældende,  har  Forf.  iklie  kunnet  afgjøre,  kun  fandt 
han,  at  Vlrkoingen  var  stærkest,  naar  Maven  var  tom,  og  svagest  umid- 
delbart efter  MaalUdet.  Dosis  af  begge  Midlerne  i  Pulverform  er  for 
ganske  smaa  Børn  0,86  Gram,  12  Aars  Børn  giver  man  o.*  Gram,  Voxne 
1,0  Gram,  medens  dog  i  Reglen  0,6  Gram  vil  være  Ulstrækkeligt.  Giver 
man  Syren  i  en  let  optagelig  Form,  enten  1  alkalisk  Opløsning  eller  i 
Piller,  der  for  Voxne  er  den  hensigtsmæssigste  Form,  saa -vise  endog 
smaa  Doser  sig  virksomme  —  nemlig  0,M  Gram  af  den  alkaliske  Op- 
løsning, naar  Blandingen  er  blevet  digereret  S  Dage  igjennem,  i  Pille* 
form  er  er  0,6  Gram  tilstrækkeligt.  Til  Børn  blander  man  bedst  Pulveret 
med  Honning.  Karakteristisk  er  det,  at  hos  Børn  paa  under  A«— 5  Aar 
viser  Krysofansyren  sig  undertiden  uvirksom,  Goapulveret  derimod  er 
mere  \onstant  i  sin  Virkning. 

(Berlin,  klin.  Wochenschr.   Nr.  32.    1877.) 
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OrenJgt  •? er  SjglMiBe,  ^•iMti  h  fMut  1  ^tbeikaTi. 

Fra  KJøbenhavDs  prakt  Løger  er  i  Ugen  12te^l8de  September  an- 
meldt 714  Sygdomstilfælde,  hTorkbUndt  573  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  6,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  A,  ondartet 
Halss3rge  7,  Stmbehoste  1,  Kighoste  16,  Paaresyge  10,  gastr.  Feber  37, 
tyf.  Feber  12,  euntematisk  Tyfus  O,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  aknt  Diarré  160,  Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  24, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  9,  Brystkatarr  147,  GrippeS, 
Langebetændelse  19,  Halsbetændelse  94,  aknt  LeddereTmatlsme  11,  andre 
Farsoter  21  (ØJenbet.  4,  Zona  2,  Nældefeber  4,  Fnrunkler  4,  Skjørbng  3, 
Rnbeolæ  2  og  Erytem  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  94,  venerisk  Saar  23, 
erhverTet  Syfilis  14,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  2,  Drankergalskab  6  og 
Bmndevlnssygdom  2. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Skindergade,  Sølvgade  og  Store 
Helligg^ststræde. 

Dødsfaldenes  Antal  er  82.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  10, 
(Kighoste  2,  indeni.  Kolera  og  aknt  Diarré  5,  Ansigts*  og  anden  Yandre- 
rosen 2,  andre  Farsoter  1);  konstitutionelleSygdomme  22  (Lunge- 
STlndsot  18);  Yoldsomme  Dødsaarsager  4  (Selymord  1);  Dan- 
nelsesfejl  5;  lokale  Organsygdomme  27;  Sygdomme  I  de 
ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  12  (Tæring  hos  Smaa- 
bøm  7). 

Levendefødte  ere  194  (99  Drenge,  95  Piger);  Dødfødte  2. 

Den  forløbne  Uge  har  haft  normal  Yarme,  overvejende  sydlige  til 
vestlige  Yinde  og  fugtig  Luft. 

1  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fn  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  8,  Mæslinger  23|,  Skarlagensfeber  17,  Difteritis  og 
Kroup  12,  tyf.  Feber  og  Tyfus  21;  i  Liverpool  af  Kopper  3;  i  Stokholm 
af  Skarlagensfeber  t,  tyf.  Feber  2;  i  St  Petersborg  af  Mæslinger  2,  Skar- 
lagensfeber 7,  Difteritis  og  Kroup  9,  tyf.  Feber  23,  Febris  recurrens  10, 
Dysenteri  3;  i  Kønlgsberg  af  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  2, 
tyf.  Feber  1,  Dysenteri  10;  I  Daniig  af  Difteritis  og  Kroup  6;  i  Stettin  af 
Mæslinger  1,  Difteritis  og  Kroup  2,  tyf.  Feber  1;  1  Hamborg  af  Difterllis 
og  Kroup  |2,  tyf.  Feber  3;  I  Berlin  af  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  16, 
Difteritis  og  Kroup  14,  tyf.  Feber  24,  Dysenteri  12;  I  Paris  af  Kopper  1, 
Mæslinger  12,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  31,  tyf.  Feber  34, 
Dysenteri  3;  i  yfien  af  Kopper  5,  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  8, 
tyf.  Feber  5;  I  Rom  af  Kopper  1,  tyf.  Feber  5,  Fb.  intermittens  pernlc.  17; 
I  Alexandria  af  Dysenteri  8;  i  Ny  York  af  Skarlagensfeber  13,  Difteritis 
og  Kroup  10,  tyf.  Feber  8,  exanU  Tyfus  1;  i  Kalkutta  af  •  Feber*  74, 
asiatisk  Kolera  5;  i  Bombay  af  »Feber*  208,  asiatisk  Kolera  75. 
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Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(KroDprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Berrer  Bl.  7—9  og  1^1^—2% 
for  Damer  og  Børn  Kl.  11—12  og  2>^--3*/^. 

Debandliog  i  Hjemmet  efter  Dærmere  Aftale« 

•re  Erarif . 

Gand.  pharm.  G .  K .  E  v  e  r  s  laftkiiraMUll;  Peder  Skrams- 
gade  17,  2den  Sal.    Daglig  aaben  fra  7 — 12  Formiddag. 

Paa  mit  Forlag  er  udkommet  og  faaa  i  alle  Boglader: 

Pharmacopoea  nosocomii  civitatis  havniensis. 

Odgivet  med  Lægeraadets  Autorisation 

af 

C.  Nebeleig  og  T.  Schepelen. 
Andet  gjennnemsete  og  forøgede  Oplag. 

Indb.  1  Kr.  50  Øre. 

VHhéhn  Priors  Hofboghmidélj 

o2  St.  Kjøbmagergade  ved  Poreelænsfabriken. 

lO  and  as*  ex*  og*  lus^tirumeiiteiT 

afbildede  og  beskrevne  ved 
Canillii  Nirøp, 

ProfeBsor,  DoiTeraitetB-loatramentinager. 

3dje  Binds  3dje  Hæfte. 

Pris:  2Kr. 

De  udkomne  3  Bind  sælgea  under  Et  for  9  Er. 

«.  E.  C.  «ad, 

Vimmelskaftet  32. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pn 
Petitlinie. 


BUuc«  Looos  Boftryfckerl.    C.  A.  ReltieU  FprUr« 


lj*b«Bhan.  B.  C.  »ktbr.  ISn. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3dJe  Række  XXIV.  Nr.  17. 


Redigeret  af  Dr.  V.  i«ilde. 


Indhold:  liehard  Tilkaaii:  MudliifM  af  køB^ionde  Mkwi.  Ob  firknifei  af 
liiiial  •!  Mfii  ai  ddi  Pn^nlv-  Ba  fiftice  knefifia.  Ptnkjf galM  af 
gjgdamw  i  fni.  Mifaid.  DK  ■ediciiske  Selikak  i  IjMara.  .Oraniil  aicr 
SjgdiUM.  Da^faM  a;  Fadilar  i  tjabcakiri.     BakjMélijanlaar. 


BehudliBgeM  af  konplieercde  Beflbnid. 

Efter  Richard  Volkmann  (Uio.  Vortråge  117—118). 


Prof.  Volkmann  i  Balle  har  i  de  sidste  4^/9  Aar  ved  den 
antiseptiske  Behandling  af  komplicerede  eller  aabne  Benbrud 
opnaaet  Resultater,  som  han  med  Rette  betegner  som  hidtil 
uherte:  Ved  75  saadanne  Brud  hos  73  Patienter 
anvendtes  den  konservative  Behandling;  hos  et 
lille  Antal  (8)  maatte  senere  amputeres;  men  ikke 
enEneste  dede,  hverken  blandt  dem, hos  hvilke  den 
konservative  Behandling  kunde  føres  igjennem, 
eller  blandt  dem,  hos  hvilke  den  glippede,  saa  at 
man  maatte  foretage  sekundær  Amputation. 

Før  den  antiseptiske  Metodes  Indførelse  var  Dødelig- 
heden iblandt  denne  Slags  Patienter  meget  stor,  akut  Sep- 
tikæmi  og  Pyæmi  krævede  talrige  OfTre  navnlig  i  Hospitalernei 
fortrinsvis  i  Tyskland  og  Frankrig  men  ogsaa  i  England, 
sk)øndt  man  der  dog  opnaaede  noget  bedre  Resultater  ved 
omhyggelig  Iagttagelse  af  Renlighed  tidligere  end  i  de  først 
nævnte  Lande.  Det  værste  og  det,  der  egentlig  betegnede 
Situationen,  var,  at  man  i  det  enkelte  Tilfælde  ikke  havde 
den  mindste  Sikkerhed  for  Udfaldet.  I  det  letteste  Tilfælde, 
hvor  blot  en  lille  Benspids  havde   gjennemboret  Huden  og 

34Je  Kakkø.  24de  Bd. 
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strax  af  sig  selv  eller  ved  Kunst  var  bragt  tilbage,  hvor 
ingen  Splintring  af  Benet  eller  Knusning  af  de  bløde 
Dele  havde  flindet  Sted,  kunde  selv  den  mest  erfarne  og 
øvede  Kirurg  ikke  forud  sige,  om  Udfaldet  vilde  blive  Liv 
eller  Død. 

Større  statistiske  Oversigter  over  denne  Dødelighed  fore- 
ligge kun  for  de  ft*a  Skudsur  hidrørende  Bruds  Vedkom- 
mende og  ere  navnlig  sammenstillede  af  Billroth;  men  de 
indbefatte  ogsaa  Resultaterne  af  de  primære  Amputationer, 
der  jo  egenlig  ikke  vedkomme  Resultaterne  af  Behandlingen 
af  Benbrud;  blandt  2021  Patienter  med  Brud  af  Laaret  døde 
122^,  blandt  1699  med  Brud  af  Skinnebenet  401.  Mange 
ville  vel  mene ,  at  Dødelighedsforholdet  under  en  Krig  nød- 
vendigvis maa  være  meget  ugunstigere  end  under  Freden, 
det  troede  Forf.  selv,  da  han  i  1866  i  Trautenau  overtog 
Behandlingen  af  omtrent  1000  Saarede,  hvoriblandt  451  med 
aabne  Brud;  han  følte  sig  aldeles  overvældet  af  de  store 
Tal,  men  da  han  kom  tqem,  sigtede  Materialet  og  anstillede 
Sammenligninger  med  de  under  fredelige  Forhold  indhøstede, 
rigtignok  forholdsvis  faa  Erfaringer,  saa  han,  at  Resultaterne 
i  Freden  vare  endnu  slettere  end  under  Krigsforholdene. 
Imedens  han  i  Krigen  af  109  Patienter  med  aabne  Brud  af 
Laarbenet  havde  jmistet  51  og  af  104  Saarede  med  aabne 
Brud  af  Skinnebenet  25,  viste  Journalerne  i  Halle  iblandt 
11  Patienter  med  aabne  Laarbrud  6  Døde,  og  blandt  64 
med  aabent  Brud  af  Skinnebenet  26  Døde.  De  fra  andre 
tyske  Kliniker,  GOttingen,  Zarich  ,  Bern,  Bonn,  Bre&iau 
offentliggjorte  Resultater  gave  alle  et  lignende  sørgeligt  Re<» 
sultat,  idet  Dødelighedsforholdet  ved  aabne  Brud  af  Skinne-^ 
benet  spillede  imellem  3b  og  41,8  pGt.;  Forf.'sTal  38^/9  pCt. 
bliver  saaledes  et  temmelig  paalideligt  til  at  vise  Forholdet 
ved  denne  Læsion,  naar  den  ikke  behandles  antiseptisk. 

Forf.  giver  derefter  en  Fortegnelse  over  de  73  Patienter 
og  deres  Tilstand,  men  hiden  ban  gaar  over  til  at  drage 
sine  Slutninger  af  dette  Materiale  gjør  han  Rede  for  de 
Principer,  han  mener,  at  Statistikeif  maa  følge,  naar  den 
skal  løse  Spørgsmaalet  om,  hvad  Behandlingen  af  aabne 
Brud,  og  navnlig  en  bestemt  Metode,  kan  opnaa.  Ban  ben- 
leder først  Opmærksomheden  paa,  at  de  sekundært  Ampu- 
terede regnes  med  i  denne  Statistik  i  Overensstemmelse 
med  de  af  ham  og  Billroth  flere  Gange  fremsatte  Grunde, 
thi  de  maa  betragtes  som  Tilfælde  af  mislykket  konservativ 
Behandling;  fjærner  man  dem  og  fortier  Resultatet  for  deres 
Vedkommende,  skuffer  man  sig  selv  og  Andre  og,  hvis  man, 
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hvad  Forf.  anser  for  rigtigt,  griber  til  AmputatioD,  saa  snart 
der  viser  sig  Tegn  paa  Septikæmi  eller  Pyæmi,  vil  man  om- 
trent kunne  faa  Dødelighedsprocenten  O  for  de  tkonserva- 
tivl»  behandlede  Tilfælde;  i  ethvert  Fald  vil  Lægens  større 
eller  mindre  Tilbøjelighed  til  sekundær  Amputation  bringe 
en  uberegnelig  Faktor  ind.  Det  her  Anførte  gjælder  ogsaa 
om  de  sekundære  Resektioner  i  Leddene.  Ogsaa  de  pri- 
mære Resektioner  i  Leddene  mener  Forf.  bør  medtages  i  en 
Statistik  som  den  foreliggende,  navnlig  fordi  den  antiseptiske 
Metode  har  aabnet  en  langt  videre  Mark  for  delvise,  ofte  ube- 
tydelige Resektioner  ved  det  gode  Overblik  over  hele  Læ- 
sionsstedet,  man  dristigt  tør  skaffe  sig,  og  det  let  kunde 
hænde,  at  En  vilde  regne  for  Resektion,  hvad  en  Anden 
ikke  vilde  betragte  som  saadan.  Derimod  bør  de  primære 
Amputationer  ikke  regnes  med,  da  dér  ikke  er  Tale  om 
Forsøg  paa  konservativ  Behandling  af  et  Brud.  Endelig  g]ør 
Forf.  opmærksom  paa,  at  han  i  de  4'/i  Aar  ikke  har  mistet 
en  eneste  af  disse  Brudpatienter  ved  tilfældige  Komplika- 
tioner, Brud  af  Bjærneskallen ,  Drankergalskab,  indvendig 
Sygdom,  et  Held  som  jo  sikkert  næppe  vil  vare  ved,  imedens 
dog  Dødsfald  af  nævnte  Aarsager  ikke  ville  kunne  indvirke 
paa  Bedømmelsen  af  den  antiseptiske  Metodes  Resultater. 

Den  nærmere  Undersøgelse  af  Forf.*s  Materiale  viser, 
at  Bruddet  i  48  Tilfælde  skyldtes  direkte  Vold;  20  Gange 
var  Knoglerne  splintrede  i  større  eller  mindre  Udstrækning, 
og  mange  af  Tilfældene  hidrørte  fra  Maskiner  og  vare  af 
den  alvorligste  Beskaffenned  med  Aabning  af  de  store  Led, 
Knusninger  af  de  bløde  Dele  og  Afløsninger  af  Huden.  For 
de  forskjelllge  Knoglers  Vedkommrnde  var  Fordelingen  af 
Bruddene  følgende:  Overarmen  8,  Underarmen  20,  Laaret  1, 
Knæskallen  3  og  Skinnebenet  48.  Som  anført  maatte  Forf. 
senere  amffutere  i  Alt  i  8  Tilfælde ;  af  de  21  Patienter,  ho- 
hvilke  større  Ledhuler  vare  aabnede,  bleve  3  amputerede 
7  resecerede,  imedens  den  ren  konservative  Behandling  lod 
sig  gjennemføre  hos  11,  af  hvilke  de  10  fik  et  frit  bevæges 
ligt,  kun  1  et  stivt  Led.  Materialets  Tarvelighed  med  Hen- 
syn til  Laarhrud,  af  hvilke  Forf.  kun  har  et  Tilfælde,  idet 
denne  Læsion  i  de  andre  Tilfælde  havde  været  saa  voldsom, 
at  der  maatte  skrides  til  primær  Amputation  eller  Eiartiku- 
lalion  i  Hofteleddet,  opvejes  ved  17  kileformige  Udskæringer 
og  3  Resektioner  paa  dette  Ben,  som  ogsaa  helbrededes 
paa  et  Tilfælde  nær,  hvor  Patienten  var  Bløder,  hvilket  man 
var  uvidende  om  før  Operationen. 

Alderens  Indflydelse,   som   tidligere  var  saa  betydelig 
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hos  Patienter  med  aabent  Brud,  taber  sig  meget  ved  den 
antiseptiske  Metode ;  af  Forf.'s  73  Patienter  vare  de  24  over 
40  Aar;  deo  største  Fare  for  den  ældre  Alder  ligger  ikke 
saa  meget  i  selve  Beskadigelsen  eller  Operationeir  som  i 
den  ved  den  tidligere  Behandling  paafølgende  septiske  Sup- 
purationsfeber,  og  den  Omstændighed,  at  Saaret  ved  den 
antiseptiske  Behandling  som  Regel  heler  paa  en  Maade 
•under  fugtig  Skorpe«  er  af  særdeles  Betydning.  Der  hører 
imidlertid  Øvelse  til,  inden  man  faar  den  antiseptiske  Metode 
saaledes  udviklet,  at  man  har  den  fulde  Nytte  deraf.  I  det 
første  Aar  af  det  af  Forf.  omhandlede  Tidsrum  mistede  han 
vel  ingen  af  Patienterne,  men  undgik  dog  ikke  stærk  Sup- 
puration  i  Bruddet,  dels  fordi  han  endnu  ikke  havde  lært  at 
udvide  Saaret  og  rense  enhver  lille  Udbugtning  ved  Ud- 
skylning og  minutiøs  Drænen,  dels  fordi  han  ansaa  det  for 
nødvendigt  i  de  første  Dage  ved  hver  Skiften  af  Forbindingen 
at  føre  Irrlgatorsprøjten  ind  i  Saaret  og  i  selve  Bruddet  for 
at  rense  det;  denne  irrigationsmaade  vil  hindre  alle  store 
Resultater;  Saaret  og  Bruddet  skal  strax  ved  første  For- 
binding ses  godt  efter  i  alle  Maader  og  udvides  saaledes, 
at  man  faar  Alt  at  se  og  kan  desinficere  Alt,  men  naar  man 
saa  efter  den  2den  Dag  skyller  Eoaglerne  ud,  er  det  det 
samme  som  at  fjærne  den  bedste  og  naturligste  Forbinding 
og  at  umullggjøre  Saarets  Heling  per  primam  intentionem 
i  Dybden;  naar  Saaret  først  er  energisk  desinficeret,  skal 
det  have  Ro  og  maa  ikke  forstyres  fordi  man  skifter  For- 
bindingen; ligeledes  maa  Drænerørene  udtages  saa  tidligt 
som  muligt,  imellem  2den  og  8de  Dag,  ligge  de  længere, 
vil  man  faa  Fisteldannelse.  Efter  at  Forf.  klart  havde  indset 
dette,  ere  hans  Resultater  blevne  næsten  ideale :  ingen  Pus- 
sænkninger, selv  ved  de  sværeste  splintrede  Brud  kun  højst 
ubetydelig  Nekrose  og ,  hvad  han  især  læggei*  Vægt  paa, 
ingen  Suppuration  i  Bruddet,  men  •Organisation*  af  Koag- 
lerne. 

Strækker  Bruddet  sig  Ind  i  et  Led,  skal  dette,  saa 
snart  det  erkjendes  ved  en  primær  Blodansamling  i  Leddet, 
strax  ved  den  Syges  Optagelse  aabnes,  udvadskes  og  dræne- 
res, saa  opstaar  ingen  Suppuration  i  Leddet  og  efter  Helingen 
ingen  Stivhed. 

Alt  dette  gjælder  selvfølgelig  kun  om  de  Tilfælde,  som 
modtages  i  frisk  eller  næsten  frisk  Tilstand.  Er  der  allerede 
tydelig  Reaktion  eller  endog  Dekomposition  i  Saarsekretet, 
saa  er  Udfaldet  i  det  mindste  usikkert;  man  vil  vil  sand- 
synlig kunne  redde  Livet,  ja  endog  efter  nogle  Forbindinger 
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tiitvioge  sig  et  aseptisk  Forløb,  men  SekretioDen  vil  blive 
rigeligere,  der  vil  indtræde  Suppuralion  i  Bruddet  og  dannes 
større  Nekroser,  dog  uden  Pussænkninger,  og  stadigt  med 
godt  Pus;  men  en  Heling  per  primam  intentionem  i  Dybden, 
en  Organisation  af  Koaglerne  kan  ikke  ventes,  kun  en  regel- 
mæssig Helen  per  secundam  intentionem.  Her  vil  Brugen 
af  Irrigatoren  ikke  kunne  undværes,  Drænerørene  maa  ligge 
længere,  der  vil  dannes  Fietier,  som  man  saa  senere  maa 
se  at  faa  helede.  Af  Forf.*s  73  Tilfælde  kom  62  under  Be- 
handling i  det  Iste  Døgn.  Kun  i  tre  af  alle  hans  Tilfælde 
opnaaede  han  ikke  et  aseptisk  Forlob,  og  af  de  8  Amputa« 
tioner  bleve  de  7  ikke  foretagne  paa  Grund  af  Dekomposi- 
tion, men  formedelst  Blødning,  udstrakt  Morliflkation  af  de 
bløde  Dele  eller  i  det  Hele  Undervurdering  af  Læsionens 
Grad  ved  Optagelsen. 

Den  Omstændighed,  at  det  sædvanlig  lykkes  at  gjen- 
nemføre  den  antiseptiske  Behandling,  naar  den  indledes 
inden  48  Timer,  efter  Læsionen,  og  undertiden  endnu 
senere,  og  at  tilsikre  Patienten  om  ikke  alle  saa  dog  dens 
væsentligste  Fordele ,  har  særlig  Betydning  under  Krigsfor^ 
hold,  da  man  vel  under  ikke  altfor  ugunstige  Forhold  knn 
gjøre  Regning  paa  at  have  forbundet  alle  de  haardt  Saarede 
i  Løbet  af  de  første  to  Døgn  efter  Slaget.  Vel  gjælder  dette 
ikke  om  de  inden  denne  Tid  uviklede  hurtig  fremskridende 
Bindevævsbetændelser,  som  kunne  opstaa  alierede  efter  12 
Timer,  men  de  ere  dog  i  det  Hele  sjældne;  de  Patienter, 
der  indbringes  med  denne  ødelæggende  med  stærk  Feber 
forbundne  Komplikation  (Pirogofif:  «purulent  Ødem»),  fordre 
en  øjeblikkelig  høj  Amputation,  men  ved  denne  tidligere  saa 
godt  som  haabløse  Operation  kan  man  dog  nu,  naar  den 
foretages  med  alle  mulige  Hensyn,  og  Efterbehandlingen 
ledes  antiseptisk,  omtrent  redde  Livet  hos  Halvdelen  af 
Patienterne.  Karakteristisk  er  det  imidlertid,  at  disse  Am- 
putationssaar  sædvanlig  ikke  hele  umiddelbart  saaledes  som 
det  næsten  ellers  altid  er  Tilfældet  ved  den  antiseptiske 
Behandling;  en  vis  Mængde  af  de  dekomponerende  Elementer 
ere  (raadte  ud  i  Vævene  og  tilstede  i  Lymfekarrene  og  Blodet 
og  ere,  selv  om  Livet  bevared,  tilstrækkelige  til  at  hindre 
Amputationssaarets  typiske  Forløb. 

Idet  Forf.  beskriver  Tekniken  ved  den  antisep- 
tiske Forbinding  fremhæver  han  stærkt,  at  den  første 
Forbinding  afgjør  den  Syges  Skjæbne  og  bestemmer  Helings- 
processens Forløb.  Alle  Kontraaabninger,  Dræneringer,  Fjær- 
nelsen  af  løse  Splinter,   Tilpasning  af  Brudenderne,  Afglat- 
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niDg  af  skarpe  Spidser  bør  foretages  ved  denoe,  og  samtidigt 
Saaret  grundigt  desinficeres.  Gaar  man  her  frem  med  Omhu, 
vil  man,  hvor  længe  Helingen  end  trækker  ud,  ikke  mere 
beheve  at  gribe  til  Kniven  eller  indføre  et  Drænerør.  Forf. 
foretager  den  første  Forbinding  paa  den  fra  Sygestuerne 
fuldstændig  adskilte  Operationssal ,  sædvanlig  under  Kloro- 
formnarkose. I  alle  Tilfælde  bliver  Saaret  ved  Kniven  ud- 
videt saaledes,  at  man  bekvemt  kan  føre  Fingeren  ind  og 
overse  Bruddet;  enhver  Poche  renses  for  Koagler,  han 
sparer  ikke  paa  Kniv  og  Drænerør,  er  Huden  løsnet  i  større 
Udstrækning,  gjøres  smaa  Snit  og  indlægges  korte  Drænerør 
for  at  kunne  skylle  det  ansamlede  flydende  elier  størknede 
Blod  ud.  Ligger  Saaret  i  længere  Afstand  fra  Bruddet,  føres 
kun  et  Drænerør  ind  i  hint,  imedens  dette  blottes  paa  et 
lettere  tilgængeligt  Sted.  Efter  grundig  Rensning  syer  han 
Saarene  sammen  paa  de  Steder  nær,  hvor  Drænerørene 
ligge,  klipper  disse  af  i  Niveau  med  Huden,  kontrollerer 
endnu  engang  Brudendernes  Stilling  og  skrider  derefter  til 
den  egentlige  Forbinding.  Saarene  og  deres  Omgivelser 
dækkes  med  tykke  Lag  af  Karbolgaze  uden  Protektiv,  og 
derover  anlægges  den  Listerske  Forbinding  paa  den  be- 
kjendte  Maade.  Ved  de  mindst  tredobbelte  Lag  af  karboli- 
serede  Gazebind,  som  ved  Fabrikationen  have  erholdt  en 
gummi-  eller  klisterholdig  saa  kaldet  Appretur  faar  man 
dannet  en  Slags  Klisterbandage,  som  allerede  giver  en  ret 
god  Støtte  for  Bruddet. 

I  alle  svære  Tilfælde  bliver  Forbindingen  taget  af  den 
næste  eller  senest  den  2den  Dag  for  at  se,  om  Alt  ligger 
godt,  og  hvis  der  endnu  træder  flydende  Blod  ud  af  Saaret, 
anlægges  den  2den  Forbinding  ganske  paa  samme  Maade 
som  den  første;  senere  skiftes  den  efter  Behov  hver 
2den — 4de — 6te  Dag;  saa  snart  der  intet  Sekret  mere  træder 
ud  af  Saaret  selv  ved  stærkere  Tryk,  fjærnes  Drænerørene, 
ofte  allerede  3dje — 4de  Dag,*  især  for  de  mindres  Vedkom- 
mende, og  de  nu  dannede  mørkerøde,  fugtige  men  faste 
Koagler  i  Saarspalterne  maa  man  ikke  rive  eller  skylle  ud. 
Naar  Saaret  forløber  uden  Reaktion  og  fuldstændig  aseptisk 
med  højst  ubetydeligt  Sekret,  er  det  ganske  ligegyldigt,  om 
den  Syge  er  fuldstændig  feberfri  i  de  første  Dage  eller  om 
Temperaturen  løber  op  til  39  eller  endog  40^;  denne  Feber 
angriber  aldeles  ikke,  saaledes  som  den  septiske,  hans  Be- 
findende og  medfører  ingen  Fare;  den  varer  kun  undtagel- 
sesvis længere  end  3 — &— 7  Dage.  Den  antiseptiske  For* 
binding   fortsættes  indtil  Koaglerne  i  Saaret  ere  erstattede 
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ved  Granulationsvøv  eller  uden  dette  Mellemled  dækkede  af 
Overhud,  eller  Saaret  i  ethvert  Fald  dog  kun  er  ganske 
overfladeligt. 

Stivelsebandager  eller  Gi^^sbandager  ere  i  den  første 
Tid  ovesflødige,  og  det  er  heldigt,  da  de  tage  forholdsvis 
meget  lang  Tid  at  anlægge,  navnlig  hvis  Forbindingen  tillige 
skal  være  antiseptisk  og  saaledes  vilde  lægge  store  Hindringer 
i  Vejen  for  Behandlingen  af  et  større  Antal  Patienter  i  kort 
Tid;  de  smaa  Bevægelser  af  de  med  faste  Eoagler  omhyllede 
Brudender  medføre  ved  antiseptisk  Behandling  ingen  Fare, 
ja  næsten  ingen  Reaktion.  De  mekaniske  Midler,  Forf.  an- 
vender i  den  første  kritiske  Tid  for  at  holde  Bradenderne 
i  deres  Leje*  og  forebygge  Forskydning,  ere  meget  simple: 
Watsons  Skinne  (omdannet  til  en  Supinationsskinne  i  Stedet 
for  Fronationsskinne}  ved  Brud  af  Underarmen,  Albueresek- 
tioner og  Brud  af  nederste  Del  af  Overarmen,  en  Desault's 
Pude  ved  Brud  af  Overarmen  i  Nærheden  af  Skulderen,  en 
smal  og  flad  Blikskinne  med  Udsnit  for  Hælen  og  en  -i-  formet 
Støtte  for  Fodenden  ved  Læsioner  af  Fod-  og  Knæleddet, 
ved  Brud  af  Skinnebenet  og  af  Laarets  nederste  Tredjedel, 
Yægtextension  ved  Hoftelæsioner,  Brud  af  Laaret  i  de  øverste 
to  Tredjedele,  ogsaa  ved  skraaBrud  i  den  nederste  Tredjedel« 

Desuagtet  bliver  der  et  ikke  ringe  Omraade  for  Gips- 
bandagerne ogsaa  ved  Forf.'s  Behandling  af  de  aabne  Brud. 
Saa  snart  den  saa  kaldte  Organisation  af  Blodkoaglerne  i 
Saaret  er  skreden  videre  frem,  eller  der  kun  er  flade  granu- 
lerende Saar  tilbage,  anlægger  han  fenestrerede  Gipsbandager, 
der  i  mange  Henseender  lette  Patienten,  ofte  allerede  efter 
8—14  Dage.  Det  er  af  Vigtighed  at  gribe  til  Forbindinger, 
der  sikre  fuldstændig  Ubevægelighed  af  Brudenderne,  saa 
snart  det  kan  ske  uden  Skade  for  Patienten,  o:  uden 
Skade  for  Antiseptiken,  alene,  af  den  Grund,  at  den  faste 
Forening  i  Bruddet  er  vanskeligere,  at  Dannelsen  af  vordende 
Benvæv,  der  staa  i  ligefremt  Forhold  til  Reaktionen,  ved 
den  antiseptiske  Behandling  foregaar  langsommere  og  spar- 
sommere, ja  kan  udeblive,  saa  at  man  faar  en  Psevdartrose. 
Dette  er  unægtelig  en  Skyggeside  ved  Behandlingen,  og 
navnlig  ved  Behandlingen  af  Psevdartroser  med  Resektion 
og  Bensutur  tror  Forf.,  at  man  bør  afbryde  den  antiseptiske 
Behandling  noget  tidligere  end  sædvanlig  sker. 

Hos  3  af  de  73  Patienter  udeblev  fast  Forening  af  Brud- 
enderne, saa  at  der  dannedes  Psevdartroser,  nemlig  ved  et 
Brud  af  Overarmen,  af  Spolebenet  og  af  begge  Underarmens 
Knogler;  i  det  første  og  sidste  af  disse  Tilfælde  havde  Pa- 
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tienterne  aftaget  Forbiodingen,  da  Saarene  vare  lægte  og 
vægrede  sig  ved  enhver  fortsat  og  Davnlig  smertefuld  ope- 
rativ BehaDdling,  eiiers  kunde  Bruddet  mulig  være  blevea 
helbredet,  i  det  mellemste  Tilfælde  var  ved  første  Forbiodin^ 
noget  Muskelvæv  bleven  liggende  imellem  Brudenderne,  en 
af  de  hyppigste  Aarsager  til  Dannelsen  af  Psevdartrose. 

Den  høje  Pris  paa  det  antiseptiske  Forbindingsmateriale 
opvejes  rigeligt  ved  Patienternes  kortere  Ophold  i  Hospitalet 
og  den  mindre  Dlejlighed  for  Lægerne,  men  den  skrupuløse 
Iagttagelse  af  mange  smaa  Hensyn,  som  er  nødvendig,  vilde 
gjøre  det  ønskeligt  at  finde  en  mere  simpel  og  dog  lige  saa 
sikker  Forbinding;  hverken  Bardelebens  Metoder  eller 
Salicylsyre  eller  svovlundersyrlet  Natron  giver  imidlertid  fuld 
Erstatning  for  Listers  Metode,  nøjagtig  gjennemført,  om 
man  end,  hvor  denne  paa  Grund  af  forskjellige  Omstændig- 
heder ikke  lader  sig  udføre,  tager  sin  Tilflugt  til  dem  og 
opnaar  meget  mere  end  ved  de  tidligere  almindelige  Be* 
handlingsmaader. 


Om  Virkningen  af  Kininet  og  nogle  af  dets  Pr»parater. 

(Schmidrs  Jahrb.  Bd.  174.   Nr.  6.) 


Dr.  Choffé  (Journ.  de  Thér.  III.  S.  657.  1876)  har  i  en 
Række  Tilfælde  givet  det  af  G  ubier  anbefalede  Ghininum 
hydrobromicum  og  fundet  Virkningen  højst  tilfredsstil- 
lende. I  c.  30  Tilfælde  af  Sumpfeber  lykkedes  det  ham 
ved  Hjælp  af  delte  Middel  at  undertrykke  Anfaldene  i  Løbet 
af  faa  Dage.  Den  daglige  Dosis  var  gjennemsnitlig  40, 
sjældnere  60 — 80  Gentigram,  kun  én  Gang  1  Gram.  Kinin- 
Symptomer  optraadte  enten  slet  ikke  eller  kun  i  meget  ringe 
Grad.  Ogsaa  ved  intermitterende  Nevralgier  var 
Virkningen  tilfredsstillende  og  hurtigere  indtrædende  end  efter 
Anvendelsen  af  det  svovlsure  Kinin.  Endelig  har  Dr.  Ch. 
ogsaa  fundet  dette  Middel  meget  virksomt  lige  over  for 
intermitterende  Øjenbetændelser,  Blodoverfyldning  af  Hjærnen 
som  Følge  at  stærk  Solvarme  samt  Blodverfyldning  af  Lever 
og  Milt,  men  navnlig  fremhæver  han  dets  beroligende  Ind- 
virkning ved  febrile  Sygdomme,  særlig  den  hektiske 
Feber  hos  Ftisikere  og  akut  Ledderevmatisme.  Hos 
Børn   med  Skarlagensfeber  formindskede   det  Temperaturen 
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uden  at  fremkalde  noget  Symptom  paa  KioiDrua.  Forf.  giver 
altid  Midlet  i  Pilleform  og  betragter  det  som  et  godt  Er- 
atatoingsmiddej  for  det  svovlsure  Kinin,  idet  det  ofte  viser 
sig  virksomt,  hvor  dette  ingen  Nytte  har  gjort. 

Dr.  Soulez  (a.  S.  S.  643)  har  med  Held  anvendt  det 
samme  Middel  i  Form  af  Indsprøjtninger  under  Huden 
i  32  Tilfælde  af  Koidfeber,  tildels  med  udviklet  Kakexi. 
Han  anvender  en  10  pCt.  Opløsning  i  destilleret  Vand,  hvoraf 
han  til  hver  Indsprøjtning  har  brugt  90  Gange  1  Gram 
{mmU  Cigrm.Chln.  hydrobr.),  25  Gange  2  Gram  (—  20  Gtgrm.), 
1  Gang  3  Gram  (>»  30  Ctgrm.).  Lokale  Irritationsfænomener 
optraadte  kun  eftei  den  sidst  anførte  Dosis;  derimod  saa 
Forf.  Skorpedannelse  indtræde  hos  3  Tyføse  efter  18  og  hos 
en  Ftisiker  efter  2  Indsprøjtninger.  Han  anser  derfor  den 
forsigtigt  udførte  Indsprøjtning  af  10 — 20  Ctgrm.  af  Kinin- 
hromhydratet  for  fuldstændig  fareløs,  hvorimod  man  bor  være 
mere  varsom  med  indsprøjtningerne  af  de  større  Doser,  og 
endelig  bør  man  aldrig  anvende  dem  ved  svære  Almen- 
lidelser, saasom  Tyfus^  langtrukken  og  medtagende  Suppura- 
tion  og  det  sidste  Stadium  af  Lungesvindsoten  o.  s.  v. 

Under  Navn  af  Quinetum  har  Whiffer  bragt  et  nyt 
Præparat  i  Handelen;  det  danner  et  amorft,  gulbrunt  Pulver, 
som  indeholder  alle  Kinabarkens  Alkaloider,  medens  de  ad- 
stringerende Bestanddele  mangle.  Forbindelsen  af  denne 
Substans  med  Svovlsyre  har  Thorowgood  (Med.  Times 
and  Gas.  1876  S.  477)  anbefalet  som  et  fordøjelsesbefordrende 
Middel  navnlig  i  Tilfælde,  hvor  Kinin  ikke  taales.  T.  for- 
ordner 3  Gange  daglig  6—18  Ctgrm.  i  en  vandig  Opløsning 
med  Tilsætning  af  Svoyisyre.  Ogsaa  ved  Nevraigier  saa  han 
Nytte  af  dette  Middel,  hvis  Prisbillighed  er  en  yderligere 
Anbefaling  for  det. 

Et  ganske  lignende,  ogsaa  meget  prisbilligt  Præparat 
har  i  nogle  Aar  været  anvendt  i  Nordamerika  under  Navn 
af  Cinchochinin. 

Prof.  U .  Køhler  i  flalle  (Zeitschr.  f.  d.  ges.  Naturw.  XIX. 
S.  105.  1877)  har  anstillet  en  ny  Række  Undersøgelser  over 
Kininets  Evne  til  at  hindre  Udvandringen  af  de 
hvide  Blodlegemer.  Baade  Binz  og  hans  Elever  lige- 
som ogsaa  senere  Jerusalimsky  fandt,  at  den  af  Cohn- 
heim  paaviste  Udvandring  af  de  hvide  Blodlegemer  gjennem 
Karrenes  Stomata  blev  hindret  ved  Indvirkningen  af  Kinin, 
som  ikke  blot  ophævede  Cellernes  amøboide  Bevægelser  men 
ogsaa  formindskede  Overfyldningen  af  dem  i  Betændelses- 
blodet.     Som  Undersøgelsesobjekt  anvendtes  Krøset  af  en 
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Frø,  der  blev  bragt  i  en  IrritationBtilstand  ved  Indyirkningen 
af  deo  atmosteriske  Luft,  og  Binz  faodt  da,  at  DaonelseD 
af  Exsudat  og  Pusceller  ophørte,  naar  der  ble?  iodaprøltet 
en  tilstrækkelig  Mængde  Kinin  under  Huden.  Zaho  derimod 
kom  til  det  Resultat,  at  Kininet  ikke  altid  hindrer  Udvan- 
dringen af  de  hvide  Blodlegemer ,  men  kun  naar  dette 
Alkaloid  svækker  Bjærtets  Virksombed  i  den  Grad,  at  Blod- 
omløbets Hurtighed  og  Kraft  derved  svækkes  stærkt.  Herimod 
indvendte  Binz,  at  foruden  Slappelsen  af  Karvæggen  var 
ogsaa  Livligheden  af  Gellernes  amøboide  Bevægelser  et  Hoved- 
moment ved  Ddvandringsprocessen,  og  disse  vare  Intetsteds 
livligere  end  i  en  Bloddraabe,  anbragt  i  det  fugtige  Kammer, 
hvor  der  altsaa  Ikke  kunde  være  Tale  om  Indvirknngen  af 
noget  Tryk.  Ved  Forsøg,  som  André  anstillede  i  Gobn- 
heim*s  Laboratorium,  kom  han  til  det  samme  Resultat  som 
Zahn,  men  mærkeligt  nok  er  der  ikke  blevet  offentliggjort 
nogen  Meddelelse  om  disse  Undersøgelser. 

For  at  løse  den  bestaaende  Tvivl  anstillede  K.  en  Række 
Kontrolforsøg,  hvortil  han  benyttede  Vinterfrøer  af  en  Vægt 
paa  61  Gram  og  derover.  Ligesom  Binz  fandt  han,  at 
0,01  Gram.  saltsurt  Kinin,  indsprøjtet  under  Huden,  er  den 
højeste  Dosis,  som  selv  kraftige  Frøer  taale,  men  i  Stedet 
for  som  Binz  at  kurarisere  Forsøgsdyrene  fremkaldte  han 
en  lignende  Bedøvelse,  der  er  nødvendig  for  Præpareringen 
og  den  mikroskopiske  Undersøgelse  af  Karrene  i  den  ud- 
spændte tynde  Hinde,  ved  Hjælp  af  gjentagne  Kininindsprøjt- 
ninger, som  i  passende  Dosis  ere  i  Stand  til  fuldstændigt 
at  ophæve  Reflexvirksomheden.  I  Reglen  indsprøjtedes  i 
Lymfesækken  paa  Ryggen  om  Morgepen,  0,0076 — 0,01  Gram 
Kinin,  om  Aftenen  0,0026  Gram,  og  den  anden  og  3dje  Dag 
indsprøjtedes  baade  Morgen  og  Aften  0,0026  Gram;  blandt 
60  Forsøgsdyr,  behandlede  paa  denne  Maade,  var  der  9, 
hos  hvilke  Blodomløbet  foregik  fuldstændig  uforstyrret,  me- 
dens Bedøvelsen  var  saa  stærk,  at  Reflexvirksomheden  var 
ganske  ophævet.  Med  disse  9  Frøer  anstilledes  3  Forsøgs- 
rækker. Først  gjentoges  Binz* s  Forsøg  med  Krøset,  og 
det  lykkedes  herved  5  Gange  at  faa  Præparater,  der  viste 
en  ^uhindret  Udvandring  af  de  hvide  Blodlegemer  gjennem 
Stomata  i  Krøsets  Kar,  hvoraf  det  altsaa  fremgik,  at  Kininet 
ikke  i  og  for  sig  modvirkede  Cellernes  Udvandring  gjennem 
Rarvæggene  og  deres  videre  Udbredoing  i  de  omgivende 
Væv.  Ogsaa  ved  Forf.^s  Forsøg  med  Ætsning  af  Tungen 
og  Hornhinden  af  de  med  Kinin  bedøvede  Frøer,  kom  han 
til   det   samme   Resultat,   at   Kininet   hverken   formindsker 
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Mængden  af  de  hvide  Blodlegemer  i  Betændelsesblodet  eller 
bindrer  deres  Odvandring  gjennem  Karvæggene,  og  naar 
Binz  og  Jerasalimsky  kom  til  det  modsatte  Resultat, 
saa  har  dette  været  betinget  deraf,  at  det  indsprøjtede  Kinin 
har  svækket  Blodomløbet,  saaledes  som  det  i  Reglen  sker,  i 
den  Grad,  at  Udvandringen  af  Blodlegemerne  gjennem  Væg- 
gene af  Krøsets  Kar  derved  er  blevet  hindret. 

Medens  man  tidligere  antog,  at  Kininets  Indvirk* 
ning  paa  Høreorganet  var  betinget  af  en  Kontraktion  af 
Blodkarrene  og  en  derved  fremkaldt  Blodmangel,  har  man 
senere  mere  heldet  til  den  Mening,  som  først  er  fremsat  af 
Graefe  og  derefter  forsvaret  af  Roos a,  at  Kininet  frem* 
kalder  en  Biodoverfyidning  i  Øret  og  derved  er  Aarsag  til 
Fremkomsten  af  de  karakteristiske  Symptomer,  Tunghørighed, 
Svimmelhed ,  Susen  for  Ørerne  o.  s.  v.  For  at  komme  til 
Klarhed  med  Bensyn  til  dette  Punkt  anstillede  Roosa 
(Americ.  Joum.  of  the  med.  Science  Octbr,  1874)  Forsøg 
paa  3  sunde  Kolleger,  af  hvilke  den  ene  tog  15  Gran 
(c.  1  Gram),  de  to  andre  derimod  kun  10  Gran  Kinin.  Efter 
1-^1^/a  Times  Forløb  optraadte  Rødme  af  Ansigtet,  det  ydre 
Øre,  navnlig  Øreflippen,  Spænden  og  Syngen  i  Øret  samt 
stærk  Biodoverfyidning  i  Trommehindens  Kar.  Da  disse 
staa  i  nøje  Forbindelse  med  Mellemørets  og  derigjennem 
ogsaa  med  Labyrintens  Blodkar,  saa  tvivler  Forf.  ikke  paa, 
at  Kininets  speciflke  Indvirkning  paa  fløreorganet  er  betinget 
af  en  Kongestion,  hvoraf  følger  den  Regel,  at  man  ikke  maa 
bruge  Kinin  ved  Betændelser  i  Øret. 


De  giftige  BøraefogMe. 


bom  det  maaBke  vil  være  dette  Blads  Læsere  bekjendt,  have  de  Under- 
søgelser, der  for  Øjeblikket  ansUIles  i  Tyskland  for  at  efterspore  og 
paavlse  Forfalskninger  og  Forgiftninger  af  Levnetsmidler  og  talrige  Nød- 
vendighedsgjenstande ,  ledet  til  Opdagelsen  af  en  stor  Fare,  som  truer 
Samfundet  ved  Anvendelsen  af  en  vis  Sort  Børnevogne. 

Eter  at  der  nemlig  til  Sundhedspolitiet  («Gesundtieit8anitO  1  Berlin 
var  indkonmiet  talrige  Meddelelser  om  Sygdomstilfælde  med  sikre  Symp- 
tomer paa  kronisk  Blyforglftniug  hos  i  Forvejen  sunde  Smaa- 
børn,  og  efter  at  disse  Tilfælde  med  den  indtrædende  Sommervarme  i  JuH 
Maaned  var  betydeligt  tiltagne,  blev  Opmærksomheden  henledet  paa  nævnte 
Børnevogne  som  deres  mulige  Aarsag.  —  Ved  nærmere  Undersøgelse 
bekræftedes  Ai  saadan  Formodning,  idet  det  godtgjordes,  at  »Kalesohen* 
paa  disse  var  overtrukken  med  et  tykt  Farvelag,  der  indeholdt  forbolds- 
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vis  uhyre  Kyantlteter  Bly*)  og  som  hængte  saa  løst  ved  Stoffet,  al 
det  ved  Paavirkning  af  Solen  eller  endog  blot  ved  den  Friktion,  der 
foraarsages  ved  at  Raleschen  slaas  op  og  ned,  —  lesnede  sig  1  store 
Flader  og  faldt  af. 

Efter  at  disse  Forhold  vare  konstaterede,  udstedte  nævnte  Myndig- 
hed strax  en  Kundgjørelse,  hvori  Publikum  underrettedes  derom  og  ad- 
varedes mod  Brugen  af  disse  Vogne,  der  beskrives  som:  ten  i  Reglen 
hvidmalet  Kurv,  som  hviler  paa  Hjul  og  bagtil  har  en  Kalesche  af  saa- 
kaldt  amerikansk  Læder,  hvilket  oftest  er  af  graa  Fatve,  —  snart 
lysere,  snart  merkere.i 

Disse  Børnevogne  er  i  det  sidste  Aars  Tid  ogsaa  bleven  indført 
her  og  have  ogsaa  her  vundet  megen  Udbredel&e,  paa  Grund  af  de 
samme  Egenskaber,  som  have  bragt  dem  paa  Mode  i  Tyskland:  den 
billige  Pris,  og  det  nette  Udseende;  —  og  hvis  Brugen  af  dem  virkelig 
er  forbunden  med  saa  store  Farer,  saa  har  ogsaa  det  danske  Publikum 
Krav  paa  at  blive  gjort  opmærksom  derpaa  og  advaret.  —  Men  de  Op- 
lysninger, der  kan  hentes  fra  nævnle  Kundgjørelse  ere  desværre  i  ingen 
Henseende  fyldestgjørende,  hverken  for  Lægerne,  der  deri  savner  nøjagtige 
Oplysninger  om  de  angivne  Sygdomstilfælde  for  at  kunne  vurdere 
Faren,  eller  for  Publikum,  der  mangler  udførligere  Beskrivelser  af  Vognene 
for  at  kunne  undgaa  Faren.  —  Thi  her  i  Landet  fabrikeres  og  for- 
handles Vogne,  der  i  Form,  Farve  og  Udstyring  præcis  ligner  de  paa- 
gjældende,  saakaldte  •sachsiske*  —  alene  med  den  Forskjel,  at  Skjærmen 
paa  dem  ikke  er  af  'amerikansk  Læderi,  men  afVoxdug,  —  en  Forskjel, 
der  hører  større  Varekundskab,  end  man  1  Reglen  kan  paaregne,  til  at 
blive  opmærksom  paa.  Desuden  er  Beskrivelsen  næppe  udtømmende, 
naar  den  alene  omtaler  de  graa  Stoffer.  —  I  det  mindste  gav  en  kemisk 
Undersøgelse,  anstillet  i  Steins  Laboratorium  med  et  Stykke  gult 
amerikansk  Læder  fra  et  herværende  Udsalg  af  sachslske  Børnevogne  en 
Blyholdighed  af  33,8  pCt.;  medens  det  ved  1  længere  Tid  at  udsættes  for 
direkte  Sollys  ingenlunde  blev  sprødt,  men  tværtimod  blødt »  elastisk, 
efterglvellgt  som  Plastermasse. 

Naar  nu  dertil  kommer,  at  der  rent  apriorisk  kan  herske  Mistanke 
om,  at  alle  Forhold,  der  kan  blive  GJenstand  for  de  offentlige  Under- 
søgelser, der  for  Tiden  saa  ivrigt  anstilles  i  Tyskland,  —  meget  let 
samtidig  blive  Gjenstand  for  en  herskende  Opinions  bevidste  eller  ube- 
vidste Overdrivelser,  —  saa  ses  det  let,  at  der  kan  opstaa  Ikke  blot 
Frygt,  men  ogsaa  Tvivl  og  Spergsmaal  nok  af  den  hele  Sag  om  disse 
Børnevogne. 

Til  alt  dette  —  som  til  saa  meget  andet  —  forholder  vore  Myndig- 
heder sig  nu  ganske  passiv;  —  selv  de,  der  ved  Erfaringen  er  bleven 
vant  til  at  nedstemme  deres  Fordringer  saa  meget,  at  de  f.  Ex.  med 
Hensyn  til  denne  Sag  slet  Ikke  havde  ventet  Anstillelse  af  selvstændige, 
betryggende  Undersøgelser,  —  men  kun  havde  tænkt,  at  der  herskede 
saa  megen  Forbindelse  mellem  vore  Sundhedsavtoriteter  og  Udlandets, 
at  de  Undersøgelser  og  Arbejder,  som  dér  anstilles,  blev  os  kommuni- 
ceret og  saa  vidt  Forholdenes  Ensartethed  foranledigede  det,  saaledea 
muligvis  kom  os  til  Gode  —  selv  de  have  set  sig  skuffede  I  deres  dog 
ikke  meget  dristige  Forventninger.  —  Thi  nævnte  Kundgjørelse  udsendtes 
i  Berlin  den  13de  Avgust;  og  skjøndt.  som  sagt,  de  paagjældende  Vogne 


*)  42,7  pCt. ;  —  idet  nemlig  10  Gram  af  Stoffet  Indeholdt  4,91  Gram  metal- 
llBk  Bly. 
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ogsaa  er  meget  udbredte  her  i  Landet,  skjøndt  Faren  ogsaa  her  forøges 
Ted  den  almindelige  Skik  blandt  Smaafolk  at  anvende  Vognene  som 
Seng,  saa  at  Børnene  stadig  opholde  sig  i  dem  og  ndsættes  for  de  gif- 
tige Potenser,  —  saa  har  dog  endnu  den  Iste  Oktober  Tore  Avtoriteter 
ikke  fundet  Anledning  til  at  foretuge  et  eneste  Skridt  til  Oplysning  og 
Advarsel  om  en  saa  stor  Fare. 

Naar  man  ikke  netop  hører  til  dem,  der  forvexle  Passivitet  med 
bon  sens,  saa  vil  man  dog  vel  næppe  anse  en  saadan  Fremfærd  for 
korrekt,  men  tværtimød  haabe,  at  den  snart  maa  blive  forandret  under 
passende  Hensyn  til  at  ogsaa  de  levende  Smaabørn  have  Krav  paa 
Sundhedsavtoriteternes  Interesse. 

Junior.  — 


Ferekjggelten  tf  Sygétoitte  i  Uret     Burkhardt-Merian  (Schweiz. 
Corr.-Bl.  V.  18.  19)  gjør  opmærksom  paa,  at  Sygdomme  i  Høreorganet 
ofte  ere  fremkaldte  ved  Patientens  egen  Uforsigtighed.     Saaiedes  gjøres 
der  f.  Ex.  ofte  Skade  ved  uhensigtsmæssigt  foretagne  Forsøg  paa  at  rense 
den  ydre  Øregang  ved  Hjælp  af  Øreskeer,   Haarnaale  o.  s.  v.;   et  meget 
hensigtsmæssigt  lille  Instrument  til  dette  Brug  har  allerede  faaet  megen 
Udbredelse  i  England,  det  bestaar  af  en  lille  Svamp,  befæstet  til  et  Skaft 
af  Horn ,   Svampen  dyppes  i  hinkent  Vand ,  [og  med  den  kan  man  da 
rense  Øregangen  fuldstændigt  uden  at  fremkalde  nogen  Irritation.    End- 
videre udtaler  Forf.  sig  imod  den  uhensigtsmæssige  og  umotiverede  Ud- 
sprøjtning af  Øret,  der  i  og  for  sig  er  i  Stand  til  at  fremkalde  Betæn- 
delser   eller  forværre  allerede  tilstedeværende   Betændelser.      Udsprøjt- 
ningerne   skal    man   kun    anvende,   |hvor    det  gjælder    om   at  Qærne 
ansamlet   Ørevox,    Pus   eller  fremmede  Legemer.     I  Reglen   er  ogsaa 
Anvendelsen   af  de  meget  brugte  Dampe  af  Enebær,   Kamillete  o.  s.  v. 
forkastelig,  de  kunne  i  det  Højeste  gjøre  Nytte,  hvor  det  gjælder  om  at 
blødgjøre  indtørret  Ørevox.     Det  Samme  gjælder  ogsaa  om  Anvendelsen 
af  de  forskjellige  Olier,  der  dekomponeres  i  Øregangen  og  give  Anled- 
ning   til  Udviklingen  af  Svampe.      Endnu  farligere  er  det  for  at  dæmpe 
Tandsmerter  at  hælde  smertestillende  Draaber,  Kloroform,  Eau  de  Cologne, 
Æter  o.  s.  V.,   ind  i  Øret;   der  kan   derved  fremkaldes  Betændelser  af 
Trommehinden,  ja  endog  af  Mellemøret,  hvorpaa  Forf.  anfører  Exempler. 
Forf.  forkaster  ogsaa  Anvendelsen  af  varme  Omslag  paa  Øret,  de  kunne 
ganske  sikkert  udøve  en  beroligende  Virkning,  men  paa  den  anden  Side 
begunstige  de  Vævenes  Henfalden  i  Suppuration,  hvilket  i  Betragtning  af 
de  fine  Organer,  man  her  har  at  gjøre  med,  bør  undgaas  saa  vidt  mu- 
ligt.   Et  Par  Draaber  Opiumslinktur  eller  et  Par  Igler  fremkalde  ofte  en 
hurtig  Formindskelse  af  Smerterne:  det  bedste  Middel  til  at  formindske 
Smerterne  og  Betændelsens  Heftighed  er  dog  Anbringelsen  af  en  Isblære 
paa  Øret,  efter  at  først  Øregangen  er  tilstoppet  med  Vat  og  Ørebrusken 
bedækket  med  et  tyndt  Lag  Vat.   Forf.  har  aldrig  set  Skade  deraf.   Blandt 
de  ydre  skadelige  Indvirkninger,  som  kunne  fremkalde  Øresygdomme, 
maa  først  nævnes  Forkølelser  ved  Lufttræk',  ved  Indtrængen  af  koldt 
Vand    i  Øregangen  ved  Badning  eller  ved  hydroterapeVtiske  Manipula- 
tioner o.  s.  V. ,  endvidere  Indvirkningen   af  en  stærk  Lyd  (ved  Skydning) 
eller  den  stadige  Indvirkning  af  forskjelligartede  Lyd  (f.  Ex.  hos  Smede, 
Mekanikere,  Telegrafister  o.  s.  v.).    Det  er  bekjendt,  at  fremmede  Legemer, 
som  komme  ind  i  Øregangen,  og   stærke  Slag  paa  Øret  (Ørefigen)  let 
kunne   fremkalde   en    Bristning   af  Trommehinden.     Af  patologiske 
Processer,  som  hyppigt  medføre  Sygdomme  I  Høreorganet,  fremhæves 
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Aifektioner  af  Næsen  og  Næsesvælgnimmet,  MæBlinger,  Skariagensfeber. 
Tyfus,  endvidere  Skrofulose  og  Tnberkolose.  Til  Slutning  advarer  Forf. 
mod  Anvendelsen  af  adstringerende  Midler  ved  friske  Tilfdde  af  Øreflod, 
og  tilraadcr  derimod  først  at  anvende  dem,  naar  Smerterne  allerede  have 
tabt  sig,  og  Betændelsesfænomeme  ere  formindskede. 

(Schmidt's  Jabrb.  Bd.  174  Nr.  6.) 


BødiikkU     Den  8de  Avgost  døde  prakt.  Læge  Adolf  Carstensen, 
66  Aar  gi.,  i  Zacateeas  i  Mexico. 


Det  ■elidnike  Selskab  I  IJebeMbavB :  Møde  Tirsdag  den  9de  Oktober 

1877  Kl.  7,  i  Kronprinsessegade  Nr.  7. 

Overkirurg  Dr.  med.  Stndsgaard:  Kirurgisk  Kassuistlk. 

Prof.  Dr.  med.  Howlti:  Mindre  Meddelelse.  i 


Oversigt  tver  Sjgdfnmei  DedslUd  eg  Ftisler  I  ^tbeibånu 

Fra  Københavns  prakt  Læger  er  1  Ugen  19de-*25de  September  an- 
meldt 691  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  656  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  8,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  6,  ondartel 
Halssyge  9,  Strubehoste  3,|  Kighoste  21,  Faaresyge  6,  gastr.  Feber  32» 
tyf.  Feber  11,  exantematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut^  Diarré  126,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  19, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  1,  Koldfeber  10,  Brystkatarr  164,  Grippe  S« 
Lnngebetæodelse  24,  Halsbetændelse  76,  aknt  Ledderevmatisme  16,  andre 
Farsoter  17  løJenbeLd,  Zona  2,  Nældefeber  4,  Stomatltis  2,  Fnmnkler  1, 
Erytem  1,  Skjørbug  3  og  Bødlinger  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  101, 
venerisk  Saar  16,  erhvervet  Syfilis  10,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  6,  Dran- 
kergalskab 2  og  Brændevinssygdom  2. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Rosenborggade,  Lille  Regnegade 
og  St.  Annæplads. 

Dødsfaldenes  Antal  er  79.  Dødsaaraagerne  ere:  Farsoter  17, 
(Skariagensfeber  2,  ondartet  Halssyge  1,  Kighoste  1,  tyf.  Feber  1,  indenL 
Kolera  og  akut  Diarré  11,  Barselfeber  1);  Blodforgiftninger  2; 
konstitutionelle  Sygdomme  11  (Lungesvindsot  6);  Voldsomme 
Dødsaarsager  3  (Selvmord  1);  Dannelsesfejl  4;  lokale  Orjgan* 
sygdomme  31;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  9  (Tæriog  bos  Smaabørn  3). 

Levendefødte  ere  146  (86  Drenge,  60  Piger);  Dødfødte  10. 

Den  forløbne  Uge  har  været  usædvanlig  kold  med  Nattefrost  paa 
Landbohøjskolen,  derimod  ikke  ved  Toldboden,  overvc|}ende  nordlige 
Vinde  og  hyppig  Stille. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  10,  Mæslinger  23,  Skarlagensfeber  38,  Difteritis  og 
Kronp  14,  tyf.  Feber  og  Tyfus  30;  i  Liverpool  af  Kopper  2;  1  Kristianla 
al  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kronp  2;  1  Stokholm  af  Skarlagens- 
feber I ;  i  St  Petersborg  af  Kopper  2,  Mæslinger  6,  Skarlagenafeber  6» 
Difteritis  og  Kronp  7,  tyf.  Feber  24,  exant.  Tyfus  2,  Dysenteri  2;  i  Kø- 
nigsberg  af  Difteritis  og  Kronp  2,  tyf.  Feber  2,  Dysenteri  6;  i  Dansig  af 
Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  2;  1  Hamboig  af 
Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroop  3,  tyf.  Feber  4,  Dy- 
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aeDterl  2;  i  Berllo  af  SUrUgeMfeber  .S2,  DiaeritU  og  Kroop  t8,  tyi. 
Feber  15,  DysdDterl  13;  i  Paris  af  Kopper  1,  Mæslinger  9,  Difteritis  og 
Kroop  36,  tyf.  Feber  24,  Dysenteri  1;  i  Wien  af  Kopper  4,  Mæslinger  1, 
Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  16,  tyf.  Feber  4;  i  Rom  af  Kopper  2, 
tyf.  Feber  7,  Fb.  intermittens  pernic.  9;  i  Alexandria  af  tyf.  Feber  13;  i 
Ny  York  af  Skarlagensfeber  11,  Difteritis  og  Kroup  17;  i  Kalkutta  af 
•Feber«  94,  asiatisk  Kolera  13;  i  Bombay  af  Feb.  remitt.  198,  asiatisk 
Kolera  85,  og  1  Madras  af  asiatisk  Kolera  105,  Kopper  53,  Dysenteri  267. 


Den  medicinske  Laesestue. 

Den  aarlige  GeneralførsamliDg  afholdes  Lørdagen  den 
13de  Oktober  EL  7  i  Lokalet,  Tordenskjoldggade  Nr.  10, 
Iste  SaL 

KJøbenbavn  den  29de  September  1877. 

Bestyrelsen. 

Mentone, 

(Alpes  miltiaMs),. 

PENSION  DU  NORD, 

Klioiatiak  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdomme  (Lugeketenilelse^  Brtnkills,  iaUir, 
Ailhaa)^  for  Brystsyge ,  (ligt-  og  Reiresfage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Refereocer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apsteker  I.  Schjødte^  Adelgade  116,  Iste  Sal,  Ejø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

*■       ■  t    ■  ■    ■ ■ I  ■ 

Gand.  ph^rm.  C .  R.  E  v  e  r  s  laltkiiraMtalt,  Peder  Skrams- 
gade  17,  2den  Sal.     Daglig  aaben  fra  7—12  Formiddag. 

Et  kun  lidet  brugt,  godt  Mikroskop  er  indsat  til  Salg 
paa  kirurgisk  Akademi  hos  Pedellen  Hr.  Iversei. 

Undertegnede  har  nedsat  sig  som  praktiserende  Læge  i 
Rønne  paa  Bornholm.  I.  A. (tottUek. 

Sidst  i  Oktober  nedsætter  jeg  mig  som  praktisereiKle 
Læge  i  Præstø.  I.  IkkelssB. 
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Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Berrer  KL  7—9  og  l*/a— 2% 
for  Damer  og  Bern  Kl.  11—12  og  2>i^— 3^/9. 

Behandling  i  Bjemroet  efter  pærmere  Aftale. 

•fe  Iranp. 

Udkommen  er  og  faas  i  alle  Boglader: 

iOandeig'eir  og*  Iiieitini.iii.eii.teir 

afbildede  og  beskrevne  ved 
CanlllHt  Nyrop, 

Professor,  Uoiversftets-InstrumeDtmager. 

3dje  Binds  3dje  Hæfte. 

Pris:  2Kr. 

De  udkomne  3  Bind  sælges  under  Et  for  9  Kr. 

«.  B.  C.  Cai, 

Vimmelskaftet  32. 

Paa  mit  Forlag  er  udkommet  og  faas  i  alle  Boglader: 

Pharmacopoea  nosocomii  civitatis  havniensis. 

Udgivet  med  Lægeraadets  Autorisation 

af 
C.  NebeloBg  og  T.  Schepelern. 

Andet  gjennemsete  og  forøgede  Oplag. 

Indb.  1  Rr.  50  Øre. 

VUh^m  PHars  Hofboghcmdélf 

52  St.  Kjøbmagergade  ved  Porcelænsfabriken. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes   for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Pelitlinie. 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Redaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
Iste  Sal. 

BUnco  Lanos  Bof trykkeri.     C.  A.  BeltieU  Porlif. 


IJtfbeikaTa.  1. 18.  Mtkr.  1837. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3dJ*  Række  XXIV.  Nn  18. 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 


Indhold:  Carl  FriJeriehiii:  Featai  TUfaldi  af  Fndva  fMi»rii  bekaadied«  med  p«r- 
■aoeit  føgtnlfluiM.  Felti  tg  lifter:  Onfoksiidi  iBdriikuBf  pu  Orgiiisnei. 
lilornttwaida  Srdtt  af  Ledden.  HydrasephrMu  i  ea  beragelig  Rjre,  helkredel  Ted 
Aaløggalsei  af  ea  liital  i  RyreMkaaaL  lelgeadtgarelM  Ira  JutiUuaiilMiit  uader 
Mde  8if(eaber  •■  itgte  LeapclMr  i  dea.AaaeldeUeBpiigl,  mb  paihriler  de  til 
tyabeakara  kaauNade  Skike.  ReUebe.  Oreraigt  aier  SjgdaouM,  Dfdifild  og  Fedilir 
i  IjabeakaTi.    Bel^dlgjørebir. 


Femten  Tilfælde  af  Fndnra  fenoris  behandlede  med 

permanent  Vi^extension. 

Meddelt  af  Carl  Friderichsen. 


Da  jeg  paa  Kommunehospitalets  5te  Afdeling  bar 
haft  Lejlighed  ti!  at  følge  en  Del  Tilfælde  af  Fractura  femoris, 
behandlede  med  permanent  Vægteitension ,  har  Overlæge 
Studsgaard  opfordret  mig  til  at  olTentliggjøre  de  Tilfælde 
af  denne  Art  der  i  hans  Tid  ere  forekomne  paa  Afdelingen, 
hvilke  alle  ere  behandlede  paa  ovennævnte  Maade,  uden 
altsaa  at  Tilfældene  ere  udvalgte  med  særligt  Bensyn  til  Be- 
handlingen, hvad  man  maaske  kunde  være  tilbøjelig  til  at 
antage,  naar  man  ser  hen  til  det  heldige  Resultat. 

Den  permanente  Vægtextension  har  som  bekjendt  alle- 
rede i  længere  Tid  været  anvendt  ved  Betændelser  I  større 
Led  og  da  navnlig  ved  Betændelse  i  Knæleddet  og  Hofte- 
leddet; men  i  den  nyeste  Tid  har  man  ogsaa  optaget  denne 
Behandlingsmetode  ved  Fractura  femoris,  alene,  uden  sam- 
tidig Anlæggelse  af  nogen  Kontentivbandage,  saa  at  det 
frakturerede  Femur  ligger  frit  og  aabenlyst,  let  tilgængeligt  for 
det  daglige  Tilsyn,  og  de  enkelte  foreliggende  Offentlig- 
gjørelser  opfordre  i  høj  Grad  til  fortsatte  Forsøg. 

3dJo  Rckke.  24de  Hd. 
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EiteosioBsbehaDdliDgeD  efter  forskjellige  Metoder  (Hage- 
dorns  Maskine,  det  dobbelte  Skraaplan  o.s.  v.)  har  allerede 
i  lang  Tid  været  almindeligt  benyttet;  men  Eitensionens 
Permanens  bliver  ved  dem  alle  mer  eller  mindre  illnsorisk, 
idet  hverken  Trækket  kan  vedligeholdes,  eller,  som  Tilfældet 
er  ved  Behandlingen  med  Strækkerammen,  Bækkenets  For- 
skydning forhindres,  saa  at  det  som  egentligt  tilsigtes,  Bibe- 
holdelsen af  Fragminas  natnrlige  Stilling ,  den  umiddel- 
bare gjensidige  Berøring  af  Brudfladerne,  vanskeligt  opnaaa; 
først  ved  at  anvende  en  stadigt  virkende,  let  bevægelig  Vægt 
som  Extensionsmiddel  i  Forbindelse  med  en  passende  Koa- 
traextension,  bliver  Trækket  i  Virkeligheden  permanent,  hvor- 
ved Muskelkontraktionen,  som  jo  betinger  Forskydningen  af 
Brudenderne,  lettere  overvindes,  og  Muligheden  for  at  holde 
disse  i  deres  naturlige  Stilling  bliver  derved  større. 

Behandlingen  af  Fr.  femoris  med  permanent  Vægt« 
extension  er  navnlig  anbefalet  afJ.  H.  James  i  England 
og  af  Gurdon  Buck  i  Amerika.  Denne  sidste  har  i  Følge 
A.  Bidder  (Langenbeck:  Arch.  f.  Chir.  XV.)  behandlet. 1 17 
Tilfælde  af  Fr.  femoris  med  Vægte  fra  15—30  Pd.  og  har 
derved  opnaaet  følgende  Resultat:  Af  38  Børn  frembøde  de 
33  slet  ingen  Forkortning  efter  Konsolidationens  Indtræden,  og  i 
de  5  resterende  Tilfælde,  hvor  Bruddet  efterlod  Forkortning, 
naaede  denne  kun  for  2  Børns  Vedkommende  til  omtrent 
3  Ctm.  Blandt  79  Voxne  var  den  største  Forkortning 
næppe  ,1,6  Ctm.  A.  Bidder  ofTentliggjør  endvidere  12  Til- 
fælde fra  den  kirurgiske  Klinik  i  Haile,  i  hvilke  navnlig 
Konsolidationens  hurtige  Indtræden  fremhæves,  idet  denne 
i  2  Tilfælde  indtraadte  efter  28  Dages  Forløb,  i  7  mellem 
den  23de  og  27de  Dag  og  i  3  allerede  paa  den  21de  Dag. 
Middelvarigheden  for  Konsolidationens  Indtræden  var  altsaa 
3V9  Ué?e. 

I  Følge  Avtorerne  behøver  en  Diafysefraktur,  behandlet 
med  immobil  Bandage,  c.  8  Uger  for  at  hele,  efter  Gu  rit 
(Handbuch  der  Lehre  von  den  KnochenbrOchen)  endog 
10 Uger;  men  ved  Behandling  med  permanent  Vægtextension 
Indtræder  Konsolidationen  i  mindre  end  4  Uger,  altsaa  i 
mindre  end  den  halve  Tid  af  den  som  fordres  ved  den 
almindelige  Behandling,  hvilket  Resultat,  som  Nedenfor- 
staaende  viser,  ogsaa  er  opnaaet  paaOverlægeStudsgaards 
Afdeling. 
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Det  868  altsaa,  at  den  korte8te  Tid  forindefi  Heling 
fandt  Sted  var  20  Dage,  den  længste  derimod  39  Dage,  og 
at  der  i  Gjennemsnit  kun  udfordredes  c.  27  Dage  og  selv 
om  man  vil  gjøre  det  gjældende,  at  Patienterne  i  de  fleste 
Tilfælde  vare  Bern,  er  dette  Tidsram  dog  ikke  mere  end 
det  halve  af  det,  som  udfordres  under  den  almindelige  Be- 
handling. —  Betragte  vi  nu  det  opnaaede  Resultat,  da  findes 
Stillingen  i  Reglen  anført  som  god  og  Callussvulsten  som 
rigelig;  Muskulaturens  Tilstand  findes  kun  anført  ved  Nr.  14; 
men  i  de  Tilfælde,  som  jeg  selv  har  set,  var  den  lige  saa 
kraftig  som  paa  den  sunde  Side,  hvilket  dog  ogsaa  er  værd 
at  bemærke,  da  dette  sjældent  er  Tilfældet  ved  Behandlingen 
med  fast  Bandage.  Med  Hensyn  til  Benets  Forkortning,  da 
var  denne  størst  hos  Nr.  2,  nemlig  4  Ctm.,  men  Frakturen 
var  her  ogsaa  komminut,  og  skjøndt  det  vel  maa  betragtes 
som  et  Uheld  for  Patienten,  at  hau  paa  ny  brækkede  Benet 
(se  Nr.  3),  saa  opnaaede  han  dog  derved  en  Forlængelse  af 
IV9  Ctm.  Nr.  1,  4,  10  fik  en  Forkortning  af  2  Ctm.;  Nr.  8, 
13,  14,  15  af  IClm.;  Nr.  6,  7,  12  af  V«Ctm.;  Nr.  5  og  11 
fik  derimod  ingen  Forkortning,  i  det  Hele  maa  dette  be- 
tragtes som  et  heldigt  Resultat.  Ed  Fordel  ved  Behand- 
lingen er  det,  at  Benets  Stilling  er  saa  let  at  kontrollere, 
og  for  Børnenes  Vedkommende  er  det  heller  ikke  uden  be- 
tydning, at  disse  med  saa  stor  Lethed  holdes  rene.  Det 
synes  a  priori  som  om  denne  Behandling  maatte  være  sær- 
lig hensigtsmæssig  ved  meget  kraftig  Muskulatur  og  ved 
meget  skraa  Brud;  men  med  Hensyn  hertil  lader  sig  Intet 
slutte  af  de  anførte  Tilfælde. 

Som  et  Exempel  paa  under  hvor  vanskelige  Forhold 
Extensionsbebandlingen  er  mulig,  skal  jeg  lidt  udførligere 
omtale  den  sidst  anførte  Patient,  Nr.  15: 

Patienten  styrtede  den  Ude  Joni  ud  over  et  Trapperækyærk ,  idet 
han  vilde  glide  ned  af  det,  og  tørnede  i  Faldet  imod  en  Barnevogn, 
hvorved  han  Ok  følgende  Læsioner:  Et  dybt  Saar  paa  Scrotam,  hvorigjen- 
nem  begge  Testes  trængte  frem ;  en  betydelig  Kontuslon  i  Perineum,  der  med- 
førte et  Vuinus  urethræ,  som  atter  foranledigede  Urinrelention;  en  kom- 
minut Fraktur  af  højre  Femur;  et  stort,  gabende,  transverselt  Ynlnus 
under  højre  Patella  med  Blottelse  af  Lig.  infrapatellare;  desuden  et  Par 
mindre  Kontusioner,  som  ikke  havde  nogen  Betydning.  —  Saaret  paa 
Scrotum  sotureredes  og  var  næsten  lægt  den  18de  Juli,  Testes  havde 
deres  naturlige  Leje.  Da  det  var  umuligt  at  indføre  noget  Kateter, 
gjordes  paa  Grund  af  Urlnretenttonen  Bontonnléren ,  hvorigjennem 
Urinen  afgik;  den  22d6  Juli  indførtes  et  elastisk  Kateter  gjennem 
Urethra  i  dets  folde  Længde,  og  det  holdtes  inde  i  2  Døgn,  hvor- 
efter Urinen  tildels  begyndte  at  gaa  den  naturlige  Vej;  Indlæggelsen 
af  permanent  Kateter  gjentoges,  og  fra  den  30te  Juli  afgik  Urinen  i  ret 
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kraftig  Stiaale  gjenoem  Oriflciam  ext.  urethre,  meo  en  Del  sivede  dog  endna 
gjennem  Operationssaaret,  der  var  bleTet  flstuløat;  det  lokkede  sig  fold- 
Btæodigt,  8  Dage  førend  Patienten  blev  odakrevet.  Da  Saaret  i  Urinrøret 
havde  medført  en  cicatriciel  Striktor,  behandledes  ban  med  Boagier. 
Saaret  onder  Patella  blev  forbundet  antiseptisk »  hvorfor  ExteDsloneiis 
Plasterstrimler  kun  iLunde  anlægges  nnder  Knæet;  men  da  Trækket  med- 
førte Ansamling  1  Knæleddet,  blev  den  antiseptiske  Forbinding  opgivet, 
og  Piasterstri mierne  førtes  højt  op  paa  Laaret,  hvorefter  Ansamliogen 
tabte  sig.  Som  ovenfor  anført  Qærnedes  Extensionen  den  12te  Jali,  og 
den  26de  begyndte  Patienten  at  komme  op,  den  ide  Avgnst  begyndte 
han  at  gaa  paa  Krykker,  den  27de  kunde  han  gaa  foruden  disse,  og  han 
blev  derfor  udskrevet  den  28de  Avg.  1877.  Han  møder  endnu  Jævnligt 
paa  Hospitalet  for  at  faa  Strikturen  blokket  op.  den  passeres  med  Lethed 
af  Nr.  15;  han  gaar  godt,  uden  at  den  ringe  Forkortning  er  l^endellg 
paa  Gangen. 

Den  anførte  Sygehistorie  taler  meget  for  Anveodelsen 
af  permanent  Vægt^xtension,  idet  Behandlingen  af  hans 
mange  andre  Læsioner  vilde  have  været  i  høj  Grad  besvær- 
liggjort, naar  Benet  havde  h'gget  i  immobil  Bandage,  ikke 
at  tale  om,  at  den  udsivende  Urin  vilde  have  medført,  at 
denne  jævnligt  tnaatte  skiftes,  og  behandlet  paa  anden  Maade 
vilde  Patienten  næppe  være  kommet  derfra  med  en  saa  ringe 
Forkortning. 

Som  Extensionsmiddel  er  benyttet  det  sædvanlige,  nemlig 
Poser  med  Sand,  af  forskjellig  Vægt  efter  Patientens   for- 
skjeliige  Alder,  og  der  er  da  fulgt  den  Regel:  at  begynde 
med  2  Pd.  til  smaa  Børn,  med  3  å  4  til  større  og  til  Voxne 
med  5Pd.;  Vægten  forøges  lidt  efter  lidt  til  det  dobbelte;  for 
Børnenes  Vedkommende  med  ^/^  Pd.  ad  Gangen,  for  Voine 
med  1  å  2  Pd.     Det  er  nødvendigt,  at  Patienten  ligger  ro- 
ligt eller  rettere,  at  Benets  rette  Stilling  vedligeholdes,  hvilket 
atter   afhænger    af,   at  Musklernes  Sammentrækning    over- 
vindes ,    og    heri    ligger    Indikationen    for    Forøgelsen    af 
Vægten.    Som  Kontraextension  er  anvendt  en  elastisk  Peri- 
nealslyoge,  befæstet  med  sine  Ender  til  Patientens  Hoved- 
gjærde,  helst  midtvejs,    for  at  Trækket  kan  blive  saa  lige 
som  muligt;  der  er  hertil  benyttet  en  fingertyk  Kavtschuk- 
snor,   omviklet   med    Vat   for   at   beskytte  Perineum;   den 
anlægges  helst  paa  den   syge  Side,  men  kan  godt  skiftes, 
hvis  den  skulde  trykke  Patienten,  hvad  der  forøvrigt  kun  er 
hændet  i  1  Tilfælde  (se  Nr.  4  Anm.).    Extensionen  maa  an- 
bringes saaledes,  at  |den  navnlig  kommer  til  at  virke  paa 
Femur,  da  den  i  modsat  Tilfælde  let  skal  foraarsage  Ansam* 
ling  i  Knæleddet,  hvilket  ogsaa  hændtes  med  Patient  Nr.  15, 
hvor  Extensionen  i  den  første  Tid  maatte  anlægges  under 
Knæet ,    indtil   Saaret    under  Patella ,  .  der    i   Begyndelsen 


273 

blev  forbuDdet  jaiDtiBeplisk,  tildele  var  lægt.  PatienteDS  Under- 
lag maa  være  saa  plant  som  muligt,  navnlig  gjælder  dette 
Sædet  og  det  ftyge  Ben;  dette  holdes  i  sit  Leje  ved  Ujælp 
af  2  pøleeformede  Sandposer^  der  støtte  Benet  paa  hver  sio 
Side.  Hælen  holdes  fri  fra  Underlaget  ved  en  mindre  Sand- 
poee  under  Achiiiessenen.  Med  Hensyn  ievrigt  til  Tekniken 
ved  Anlæggelsen  af  E&tensionsapparatet,  da  er  denne  for 
bekjendt  fra  Behandlingen  ved  Co&ilis  til  at  turde  omtales, 
og  jeg  skal  derfor  Indskrænke  mig  til  de  nævnte  Bemærk- 
ninger, da  disse  have  mere  speciel  Betydning  lige  over  for 
Behandlingen  af  Fractura  femoris. 


Om  Foksmets  hdfirkniBg  paa  Organisnen« 

Efter  Feltz  og  Ritter  (Rev.  méd.  de  TEst  VI.  10.  11.  12.  — 
Schmidt*«  Jahrb.    Bd.  175.    S.  7). 


Af  Eulenburg*s,  VohTs,  SonnenkaIb*s  og  Andres  Under- 
søgelser fremgik  det,  at  Fuksin,  der  er  tilvirket  af  Anilin, 
er  mindre  giftigt  end  Anilinet,  og  at  arsenikfrit  Fuksin  vel 
kan  fremkalde  Fordøjelsesforstyrrelser  men  derimod  ikke 
nogen  dødelig,  giftig  Virkning,  Disse  Forfattere  have  imid- 
lertid ikke  undersøgt  Virkningen  af  den  stadige,  i  længere 
Tid  fortsatte.  Optagelse  af  fuksinholdige  Stoffer;  det  Spørgs- 
maal  stod  altsaa  hen,  om  der  paa  den  Maade  f.  Ex.  ved 
fortsat  Nydelse  af  Vin,  som  er  farvet  med  Fuksin,  kan 
fremkaldes  en  kronisk  Fuksinforgiftning ,  analog  med  den 
kroniske  Bly-  og  Kobberforgiftning.  Endvidere  stod  det  hen 
som  uafgjort,  om  Udskillelsen  af  Fuksin  gjennem  Nyrerne, 
hvorved  Urinen  farves  rød,  fremkalder  en  skadelig  Indvirk- 
ning paa  disse  Organer. 

Clouet  og  Bergeron  kom  til  det  Resultat,  at  Fuk- 
sinet  vel  gjør  Pulsen  langsommere,  nedsætter  Legemsvarmen, 
formindsker  Urinens  Vægtfylde  og  standser  en  eventuelt  til- 
stedeværende Albuminuri ,  men  man  kan  dog  fuldstændig 
uden  Skade  nyde  1  Gram  rent  Fuksin  i  Løbet  af  24  Timer 
elier  3,2  Gram  i  Løbet  af  8  Dage.  Endvidere  fandt  disse 
Undersøgere ,  at  naar  der  til  Farvning  af  224  Liter  Vin  be- 
nyttes 1,5  Gram  Fuksin,  tilsat  1  Gram  Karamel,  saa  at  alt- 
saa hver  Liter  Vin  kommer  til  at  indeholde  6  Milligram 
Fuksin,  saa  er  denne  ringe  Mængde  uden  nogen  som  helst 
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Betydning,  man  kan  uden  Skade  drikke  af  en  eaadan  Vin, 
eaa  længe  det  skal  være. 

Feltz  og  Ritter*B  Porseg  angaa  nærmest UdBkillelaes- 
vejene  for  Fuksinet;  de  ere  anstillede  dels  paa  Mennesker, 
dels  paa  Dyr,  som  fik  Fuksinet  indgivet  enten  i  fastende 
Tilstand  eller  under  Fordøjelsen.  Det  viste  sig  herved,  at 
naar  Fuksinet  indsprøjtes  direkte  i  Blodet,  udskilles  det 
hurtigt  igjen  gjennem  Urinen,  Galden  og  Spyttet.  Ved  Op- 
tagelsen gjennem  Munden  finder  der  ogsaa  en  Udskillelse 
Sted  gjennem  Galden  og  navnlig  gjennem  Urinen,  men  stadig 
i  vexlende  Mængde;  størst  er  Mængden  deraf  i  Urinen,  naar 
det  er  optaget  i  fastende  Tilstand,  mindre,  naar  det  er  op- 
taget under  Fordøjelsen;  Brækninger  efter  Indtagelsen  for- 
mindske selvfølgelig  ogsaa  den  gjennem  Urinen  udskilte 
Mængde,  der  i  det  Bøjeste  kan  beløbe  sig  til  en  Femtedel 
af  den  gjennem  Munden  optagne  Mængde.  Større  Doser 
fremkalde  ofte  en  Farvning  af  Buden  og  stærk  Kløe  i 
Munden. 

Forfatterne  have  gjort  Forsøg  med  direkteindsprøjt- 
ning af  Fuksin  i  Blodet  paa  5  Bunde,  hvis  Nyrer  vare 
sunde,  og  som  fik  en  ensartet,  ikke  videre  æggehviderig  Kost. 
Den  1ste  Bund  fik  0,25 Gram  Fuksin  paa  1  Gang;  den  2den 
1,71  Gram  i  2  Gange;  den  3dje  0,45  Gram  i  3  Gange  paa 
samme  Dag;  den  4de  1,8  Gram  i  2  Gange  og  den  5te  0,48  Gram 
i  4  Dage.  I  Begyndelsen  frembød  Dyrene  ingen  særlige 
Symptomer,  kun  de  synlige  Dele  af  Slimhinderne  og  Buden 
antoge  hurtigt  en  rød  Farve.  Snart  begyndte  imidlertid 
Ædelysten  at  aftage,  og  Dyrene  tørstede  meget,  uden  at  der 
dog  kunde  konstateres  nogen  Febertemperatur.  Bos  dem 
alle  aftog  Legemsvægten  i  Løbet  af  kort  Tid  med  1 000  til 
1500  Gram,  og  det  2det  Forsøgsdyr  døde  paa  den  10de, 
det  5te  paa  den  12te  Dag  efter  Indsprøitningen,  der  var 
foretaget  i  den  blottede  Vena  cruralis.  Af  de  øvrige  Bunde 
blev  den  ene  dræbt,  medens  2  overlevede  Operationen 
flere  Uger  men  døde  dog  tilsidst  af  Giftens  Virkninger. 
I  Tarmkanalen  fandtes  der  ingen  patologiske  Forandringer, 
og  i  Nervevævet  kunde  der  ikke  paavises  nogen  Aflej- 
ring af  Farvestoffet;  alle  andre  Væv,  selv  Blodkoaglerne  i 
Aarerne  vare  gjennemtrængte  af  Fuksin.  Den  mest  kon- 
stante og  .betydningsfulde  patologiske  Forandring  frembød 
imidlertid  Nyrernes  Barksubstans;  allerede  med  det  blotte 
Øje  kunde  man  erkjende  en  Fedtdegeneration  af  Or- 
ganet, og  under  Mikroskopet  saa  man  fedtdegenereret 
Epitelium   og  Cylindre,   der   ogsaa  fandtes  konstant  i 
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den  stærkt  æggehvideholdige  Urin.  Allerede  Dagen  efter 
Indsprøjtningen  viste  Æggehviden  sig  I  Urinen  i  en  Mængde 
af  fra  0,7  til  3,^  pCt.,  og  Albuminurien  holdt  sig  længere 
Tid,  efter  at  den  sidste  Indsprøjtning  var  foretaget. 

Disse  Erfaringer  bekræftedes  fuldstændigt  ved  Forsøg 
med  Indgivelse  af  Fuksin  gjennem  Munden,  baade  hos 
Mennesker  og  Dyr.  En  50-aarig  Mand  nød  daglig  I  Liter 
Vin,  soro  indeholdt  Fuksin  og  0,0006  Gram  Arseniksyrling, 
og  paa  den  5te  Dag  optraadte  følgende  Symptomer:  Ørerne 
bleve  forbigaaende  røde,  og  ligeledes  antog  Huden  paa  Hal- 
sen —  ikke  sjældent  20  Minutter  igjennem  —  en  rødlig 
Farve.  Ørerne  og  Munden  bleve  Sædet  for  en  stærk  Kløe. 
Urinen  antog  en  orangegul  Farve,  reagerede  stærkt  surt  og 
udskilte  ved  Kogning  en  ringe  Æggehvidemængde.  Forsøgs- 
individet  klagede  over  en  sammensnørende  Fornemmelse  i 
Tindingerne,  og  fra  den  12te  Dag  af  led  han  af  Koliksmerter 
og  havde  5  Gange  daglig  rigelig  tynd  Aabning.  Endnu 
5  Dage  efter  at  han  havde  holdt  op  med  at  nyde  den  fuksin- 
holdige  Vin,  indeholdt  Urinen  Spor  af  Æggehvide.  —  Ved 
Forsøg  overtydede  Forfatterne  sig  om,  at  Albuminurien  ikke 
kunde  tilskrives  den  ringe  Mængde  Arsenik.  Den  var  ikke 
ganske  konstant  men  optraadte  dog  ogsaa  baade  hos  Men- 
nesker og  Hunde  efter  Indtagelsen  af  fuldstændig  arsenikfrit 
Fuksin,  medens  den  derimod  ikke  viste  si^  hos  Hunde,  der 
fik  tilsvarende  smaa  Doser  af  Arseniksyrling,  eller  hos  en 
Mand,  som  i  Løbet  af  10  Dage  fik  0,002  Gram  Arseniksyr- 
ling daglig.  Ligesom  Kløen  i  Munden  er  en  Følge  af  Aflej- 
ringen af  Fuksin  i  Mundslimhinden  og  Udskillelsen  af  dette 
Stof  gjennem  Spytkjertlerne ,  saaledes  skyldes  Albuminurien 
en  Irritation  af  Nyrerne  ved  Gjennemgangen  af  Fuksinet, 
og  endelig  er  ogsaa  Diarréen  at  opfatte  som  et  Irritations- 
fænomen. 

Anvendelsen    af   Fuksin    til  Farvning   af  Nydelses-   og- 
Fødemidler  er  derfor  ikke  uden  Fare,  og  bør  saa  meget  mere 
være  Gjenstand  for  Avtoriteternes  Opmærksomhed,  som  der 
er  en  stor  Sandsynlighed  for,  at  del  anvendte  Fuksin  tilmed 
er  arsenikholdigt. 


lalermittereaie  STolst  af  Leideie.  Dr.  L e o  n h a r d i-As t e r  Jan.  meddeler 
følgende  Tilfælde:  Den  25  Aar  gamle  A.  Kohler  berettede  den  1 5de  Juni 
1876  ved  sin  Optagelse  i  Sygehuset,  at  hun  i  IS  Aar  havde  lidt  af  Svulst 
af  Leddene  med  regelmæssige  Mellemrum.  Da  hun  Yar  12  Aar  gammel 
begyndte  en  Dag  det  venstre  Knæled  at  blive  svullent;  Hævelsen  Ultog 
den  næste  Dag  og  ledsagedes  af  SUvhed,  den  tredje  Da^  blev  Leddet 
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atUr  Datorligt  Tolv  Dage  lenere,  og  hele  to  Aar  Igjennem  bestandig 
paa  den  12te  Dag,  gjeotog  denne,  bestandig  tre  Dage  yareode  Sygdom 
sig,  saa  at  Pt.  kunde  forodsfge  dens  Indtræden  lan^  Tid  1  Forvejen.  Da 
hun  var  14  Aar,  begyndte  det  b^Jre  Knæled  at  angribes  paa  samme 
Maade,  og  i  Løbet  af  nogle  Maaneder  ogsaa  begge  Albaeled,  Haandled 
og  Hofleled,  saaledes  at  et  Led  bestandig  blev  angrebet  kort  Tid  efter  et 
andet  og  det  venstre  Knæled  hver  l?te  Dag  aaboede  Rækken.  En  For- 
kølelse 1  December  1871  medførte  den  Forandring,  at  Pavsen  forkortedes 
til  10  Dage,  og  desuden  bleve  Leddene  nn  angrebne  ikke  det  ene  efter 
det  andet,  men  paa  samme  Dag,  og  Fodleddene  inddroges  1  Lidelsen. 
I  Februar  Indtraadte  Bedring  og  den  tidligere  Rækkefølge;  senere  for- 
andrede denne  sig  saaledes,  at  højre  Hofteled  begyndte  og  fulgtes  af 
venstre  Hofte,  højre  Knæ,  venstre  Knæ.  venstre  Albue  og  Haand,  højre 
Albue  og  Haand;  1  1872—75  deltog  et  Led  i  Halsen  samtidig  med  Hæn- 
derne. I  6  Aar  har  højre  Haand  været  stiv.  Fra  12-Aars-Alderen  bar 
hun  tillige  lidt  af  astmatiske  Anfald  og  af  hurtigt  forblgaaende  Afmagt 
med  umiddelbart  paafelgende  isnende  Kulde  og  stærk  Bleghed,  med 
sammensnørende  Smerter  1  Hjærteegnen  og  Angst.  Derpaa  biive  først 
enkelte  Dele,  efterbaanden  hele  Legemet  meget  varmt,  og  der  udbryder 
voldsom  Sved;  Anfaldene  endes  med  Klogniog  og  Brækning;  de  komme  1 
Reglen  flere  Gange  om  Maaoeden,  meget  ofte  samtidig  med  Menstrua- 
tionen.   Menstruationen  har  stedse  været  meget  uregelmæssig. 

Under  Opholdet  i  Hospitalet  fra  15de  Juni  1876  til  31te  Marts  1877  iagt- 
toges den  regelmæssige  Rækkefølge  i  Alt  33  Gange,  1  Reglen  med  9-Dags 
Typus,  undtagelsesvis  med  7-  eller  li-Dags  Typus:  fifter  2,  b^st 
4  Dages  Velbefindende  foler  hun  sig  om  Morgenen  træt,  faar  om  Mid- 
dagen Smerte  1  Krydset  og  højre  Hofteled,  om  Eftermiddagen  bliver  højre 
Laar  bøjet  og  abduceret,  der  føles  stærk  Pulsation  i  Krydset,  hun  klager 
over  Brænden  1  Øjnene,  og  Bindehindens  Kar  ere  stærkt  fyldte;  om 
Natten  eller  næste  Morgen  angribes  venstre  Hofteled  paa  aamme  Maade, 
2den  Dags  Aften  bliver  højre  Hofte  rask,  den  paafølgende  Nat  eller  næste 
Morgen  ogsaa  den  venstre;  paa  den  3dje  Dag  opstaar  1  Løbet  af  fu 
Timer  og  ledsaget  af  forøget  Varme  af  Huden  paa  Stedet  en  ved  Pravaz's 
Sprøjte  paavlselig  Ansamling  i  højre  Knæ,  som  paa  4de  Dag  bliver  saa 
stor,  at  Knæet  holdes  ubevægeligt  1  halvbøjet  Stilling  og  Kapselen  maaler 
16Ctm.  I  Længden;  der  er  næsten  ingen  Smerte.  Venstre  Knæ  angribes 
i  Reglen  ikke,  kun  3  Gange  sluttede  det  sig  til  det  højre,  Vs  Dag  senere. 
Paa  den  5te  Dag  bliver  det  højre  Knæ  rask;  samtidig  eller  allerede  en 
Dag  forud  bliver  venstre  Albueied  svullent  og  danner  en  stump  Vinkel, 
Va  Dag  senere  staar  venstre  Haand  1  stærk  Strækkestilling,  der  er  tyde- 
lig fluktuerende  Svulst  og  forhøjet  Temperator,  samtidig  af  Leddet 
Imellem  venstre  Tommel  og  dens  Meilemhaandsben ,  tilsldst  kom- 
mer højre  Albue  og  HaandM,  det  sidste  dog  ikke  altid.  Paa  deo 
7de  Dag  befinder  hun  sig  fuldkommen  vel,  den  9de,  10de  Dag,  meget 
sjældent  allerede  den  8de,  begynder  Sygdommen  forfra  med  Hofte- 
leddene. 

De  ydre  Forhold,  Vejret,  Bevægelser  have  Ingen  Indflydelse  paa 
Leddesygdommen ,  der  kun  synes  at  forøges  i  væsentlig  Grad  ved  Meo- 
struatlonens  Indtrædelse.  Uregelmæssighed  I  Rækkefølgen  kunde  vise  sig 
for  Hændernes  Vedkommende. 

Pt.  havde  aldhg  Feber.  Hjærtet  og  Lungerne,  saa  vel  som  For- 
døjelsesredskaberne,  Urin-  og  Kjønsredskabetne  frembyde  intet  Sygeligt. 
Sindsstemningen  er  noget  vexlende.  Alle  tænkelige  Midler  have  været 
forsøgte  uden  Nytte. 

Da  reviflatiske  LeddeafTektloner  aldrig  vise  et  saadant  typisk  For* 
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bold  og  mao  ikke  let  kan  tænke  $lg  et  Led  angrebet  mindst  400  Gange  paa 
aen  Maade  i  13  Aar  og  bver  Gang  Tende  tilbage  til  den  fuldkommen 
natnrlige  Tilstand,  og  da  Diagnosen  Leddenevralgi  falder  ved  Tilstede- 
værelsen af  Forandringer,  der  ere  tilgængelige  for  Følelsen  og  Synet, 
er  L.  mest  tilbøjelig  til  at  opfatte  Sygdommen  som  en  våsomotorisk 
Nevrose;  at  Leddekapslen  er  forsynet  med  Nerver,  der  følge  med  Kar- 
reoe»  kan  ikke  betvivles. 

Denne  Opfattelse,  mener  ban,  støttes  ved  den  beskrevne  Medllden 
af  Øjnene  og  ved  de  øvrige  ovenfor  anførte  Symptomer,  som  passe  godt 
paa  det  af  Landols  og  Notbnagel  udkastede  Billede  af  Angina 
pectorls  vasomotoria. 

(Jahresb.  d.  Ges.  fflr  Natur-  und  Hellk.  in  Dresden  1877.) 


lydroieahresls  I  en  bevægelig  Nyre,  helbredet  ved  Anlæggelsen  af  en 
Fistel  I  Nyrebækkenet  I  1866  foreslog  Gustav  Simon  at  bringe  saa- 
danne  Sæksvolster  1  Bughulen,  som  ikke  kunde  borttages,  til' at  voxe 
sammen  med  den  forreste  Bugvæg  ved  at  stikke  Karlsbadernaale  ind  og 
efter  Sammenvoxningen  at  aabne  dem  ved  et  Snit.  Han  anbefalede 
især  denne  Fremgangsmaade  ved  Hydronepbrosls  og  udførte  den  selv  to 
Gange.  Den  ene  af  de  paagjældende  Patienter,  bos  hvem  der  var  anlagt 
en  Nyrebækkenflstel,  er  afbildet  i  hans  Kirurgi  over  Nyresygdomme,  og 
han  gjør  opmærksom  paa,  at  Hydronepbrosls  endnu  ikke  er  iagttaget  ved 
en  vandrende  Nyre. 

Dette  har  givet  Dr.  Wlnckel  Anledning  til  at  meddele  følgende 
Tilfælde:  En  2t-aarig  Kvinde  fødte  1ste  Gang  i  Juni  1876  uden  Van- 
skelighed. Hendes  Underliv  havde  været  temmelig  stort  men  iøvrlgt 
havde  hun  altid  været  rask.  Siden  Midten  af  Svangerskabet  havde 
hun  bemærket  en  Svulst  i  højre  Side,  Imellem  Navlen  og  det  forreste 
Hjørne  af  Hoftekammen,  og  den  var  efter  Fødselen  efterhaanden  tiltaget 
i  Størrelse.  1  Begyndelsen  af  Oktober  1876  naaede  den  til  Bækkenind- 
gangen og  kunde  opadtil  ikke  sondres  fra  Leveren;  den  laa  hovedsage- 
lig i  højre  Side  og  naaede  kun  8  Ctm.  Ind  over  Midtlinien;  den  var 
overalt  fluktuerende,  med  nogle  flade  Fremstaaenheder  paa  sin  ellers 
glatte  Overflade.  Paa  et  lille  begrænset  Parti  ovenfor  og  tilhøjre  for 
Navlen  var  Perkussionen  tympanitisk.  Over  Bækkenindgangen  kunde  man 
med  nogen  Besvær  naa  Hvirvelsøjlen  og  med  Sikkerhed  afgrænse  Svul- 
sten fra  Kjønsorganerne.  Man  kunde  saaledes  kun  tænke  paa  Hydrone« 
phrosls  eller  Echlooccus  hepatis.  Ved  Punktur  udtømtes  2500  Gram 
svagt  gullg  Vædske,  1  hvilken  der  ved  Mikroskopets  Hjælp  ikke  kunde 
opdages  Formdele ;  derimod  indeholdt  den  Serumalbumin  med  Par- 
albumin, noget  Sukker,  meget  Kogsalt  samt  ravsurt  Natron,  men  ikke 
Spor  af  Urinstof;  denne  Sammensætning  tydede  snarest  paa  en  Ekinokok. 
1  Slutningen  af  December  blev  Svulsten  punkteret  ved  fire  smaa  Tro- 
karer,  som  bleve  fastholdte  ved  en  Blyplade,  og  der  udtømtes  daglig 
100  Gram  næsten  farveløs  Vædske,  og  da  Sammenvoxningen  kunde  er- 
kjendes  ved  at  Vædsken  flød  ud  ved  Siden  af  Trokarerne,  blev  der  gjort  et 
8— I O  Ctm.  langt  Snit  fra  den  øverste  til  den  nederste  Trokar;  Vædsken 
indeholdt  meget  Pus,  og  henimod  Slutningen  opstod  en  betydelig  arteriel 
Blødning,  der  viste  sig  at  hidrøre  fra  et  1  Ctm.  tykt  Lag  af  funktions- 
dygtigt Nyrevæv,  som  laa  i  Svulstens  forreste  Væg  og  var  blevet  skaaret 
igjeonem.  Med  Fingrene  følte  man  tydeligt  Nyrebægrene.  Herved  be- 
kræftes Simons  Angivelse,  at  i  enkelte  Tilfælde  Hydronepbrosls  kun  med 
Sikkerhed  kan  diagnosticeres  ved  at  føle  efter  paa  Svulstens  Indvendige 
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Flade  og  der  erkjeode  Nyrebægrene.  For  at  bekæmpe  Blødoingen  og 
anlægce  en  Fiitel  omstak  W.  SvaUteo  indvendig  fra  i  flere  Partier  og 
forenede  den  indvendige  Rand  af  Saaret  med  Huden  aaaledee,  at  denne 
MeT  trakket  ind  i  Saarkanalen;  derpaa  anlagdes  en  Kompres  af  Salicylyat, 
og  Ted  Cirkeltoure  blev  Svulsten  trykket  fast  imod  Hvirvelsøjlen.  Heie 
Operationen  udfertes  antiseptisk. 

Der  indtraadte  ingen  faretruende  Tilfælde,  og  Feber  viste  sig 
kun ,  naar  Vædsken  ikke  let  kunde  komme  ud ;  dens  Mængde  tog 
efterhaanden  af  og  den  blev  klar.  Da  Svulsten  hurtigt  formlnd« 
skedes  og  samtidigt  Aabntngen  forsnævredes,  viste  der  sig  imidlertid 
oftere  Hindring  for  frit  Udflod,  hvorfor  W.  1  Stedet  for  det  oprinde- 
lige Drænerør  indlagde  et  10  Centim.  langt  bøjet  gjennemhullet  Rør 
af  hærdet  Gummi,  som  ved  en  lille  Plade  og  et  Bælte  fæstedes  om 
Underlivet;  en  lille  Gummisæk,  som  blev  trukket  over  Pladen,  optog 
Vædsken  og  tjente  til  Beholder.  W.  vilde  ikke  som  Simon  udvide 
Fistlen,  da  det  vilde  føre  til  et  nyt  Snit  i  Myrevæv.  Patienten  har  baaret 
Apparatet  1  flere  Maaneder,  beflnder  sig  fuldkommen  vel,  er  fri  for  Feber, 
kan  bukke  sig  og  arbejde  uden  Smerte.  Urinens  Mængde  er  normal, 
den  indeholder  hverken  Æggehvide  eller  Sukker.  Der  afsondres  daglig 
150 — 200  Gram;  skulde  dette  i  Længden  blive  Patienten  for  besværligt 
vil  den  indskrumpede  Svulst  kunne  borttages ,  hvad  Simon  allerede  har 
henpeget  paa. 

Størst  Interesse  har  dette  Tilfælde  ved  at  Hydronephrosis  her 
findes  1  en  bevægelig  Nyre;  denne  Diagnose  støtter  W.  paa,  at  man 
fra  Bælikenindgangen  kunde  gaa  under  Svulsten  ind  til  Hvirvelsøjlen, 
paa  at  den  Forskydning  af  Tyktarmens  opstigende  Del  og  af  Maven,  som 
ellers  altid  findes  ved  Hydronephrosis  i  højre  Side,  fuldstændig  mang- 
lede, paa  at  den  forreste  Væg  af  Svulsten  indeholdt  et  saa  tykt  Lag 
af  tilsyneladende  sundt  Nyrevæv,  paa  at  Fistlen  ligger  forholdsvis  nær 
ved  Navlen,  endvidere  paa  Formindskehen  af  Svulsten  rundt  om  Fistlen 
og  den  tympanitiske  Tone  i  Omfanget,  og  endelig  paa  at  Bogvæggen  og 
med  den.  Flstelaabningen  synker  ned,  naar  Patienten  rejser  sig. 

(Jahresb.  d.  Ges.  f.  Natur-  und  Heik.  In  Dresden  1777.) 


BekJeidigJørtlM  fra  JisUlMilobleriet  aWer  2Me  Septenber  1877  mi 
■fgle  Lenpelser  1  den  AnmeMelMspllgt,  sen  pttkvller  ie  til  IJøbeahftTH 
kMiiDeade  Skibe.  Paa  dertil  af  Karantænekommissionen  i  KJøbenhavn 
given  Foranledning  fastsættes  herved  følgende  Lempelser  I  den  Anmel- 
delsespligt, som  i  Medfør  af  Forordning  angaaende  Karantænevæsenet  af 
8de  Februar  1805  paahviler  do  til  KJøbenhavn  ankommende  Skibe. 

i  1.  Under  Forudsætning  af,  at  de  i  Lov  angaaende  Foranstaltninger 
til  at  forhindre  den  asiatiske  Koleras  Indbringelse  ad  Søvejen  af  Iste 
Maj  1868  indeholdte  Bestemmelser  overhovedet  Ikke  1  Følge  Bekjeodt- 
gjørelse  fra  Justitsministeren  ere  1  Virksomhed,  kunne  Lodser,  der  an- 
komme til  KJøbenhavn,  uden  Anmeldelse  for  Karantænevæaenet  begive 
8lg  I  Land  fra  Skibe,  som  de  have  lodset,  dog  kan  under  den  Betingelse, 
at  de  overtage  Forpligtelsen  til  at  forhøre  sig,  om  der  ombord  i  det  paa- 
gjældende  Skib  findes  Syge  eller  Døde,  hvorhos  de,  for  saa  vidt  saadanne 
findes,  uopholdelig  skolie  gjøre  Anmeldelse  for  Karantæoevæsenet. 

{  2.  Under  den  I  {  I  ommeldte  Forudsætning  kunne  Skibe y  der 
ankomme  til  KJøbenhavn  om  Aftenen  efter  Solnedgang  alene  for  at  pro- 
viantere, Indtage  Kul,  indhente  Ordre  eller  lignende,  og  som  derefter 
strax  skulle  afsejle,  foretage  den  ved  Forordning  af  8de  Februar  1806 
paabudne  Anmeldelse  for  Karantænevasenet  ved  Toldbodvagten  paa  Nordre 
Toldbod. 
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Rettelse.  I  Ugeskr.  f.  Læger  Nr.  16  er  det  ved  en  Fejltagelse  blevet 
glemt  at  anføre,  at  de  BemærkDlnger,  som  ere  uddragne  af  Beretningen 
fra  Kirurg.  Afd.  D.»  ikke  aogaa  Behandlingen  paa  selve  Afdelingen,  men 
kun  paa  den  Afdelingen  underlagte  Konsultatlonsstae. 


Oversigt  tver  Sygiemne,  DedslUd  og  Ftdsler  I  IJekeiktvn« 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  I  Ugen  26de  Septbr.— 2den  Oktbr.  an- 
meldt 702  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  654  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  5,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  3,  ondartet 
Hal6S3fge  10,  Strubehoste  O,  Kighoste  28,  Paaresyge  19,  gastr.  Feber  S4, 
tyf.  Feber  13,  ezantematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  alLut^  Diarré  129,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  14, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  4,  Brystkatarr  172,  GrlppeS, 
Lungebetændelse  23.  Halsbetændelse  73.  akut Ledderevmallsme  II,  andre 
Farsoter  8  (Øjenbet.  4.  Zona  2,  Furunkler  1  og  Nældefeber  1  Tilfælde); 
desuden  Gonorré  84.  venerisk  Saar  27,  erhvervet  Syfilis  12,  medfødt 
Syfilis  2,  Fnat  11,  Drankergalskab  5  og  Brændevlnssygdom  7. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  feste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Dybensgade,  Ghristenbernlkov- 
stræde  og  Rosengaarden. 

Dødsfaldenes  Antal  er  98.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  20 
(ondanet  Halssyge  3,  Strnbehoste  2,  Kighoste  5,  tyf.  Feber  2.  Indeni. 
Kolera  og  akut  Diarré  7,  ondartet  Saarfeber  1);  Blodforgiftninger  2; 
konstitutionelle  Sygdomme  19  (LungesVlndsot  9);  Voldsomme 
Dødsaarsager  6  (Selvmord  4);  Dannelsesfejl  1;  lokale  Organ- 
sygdomme  32;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  2;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  16  (Tæring  bos  Smaabørn  9). 

Levendefødte  ere  146  (74  Drenge,  72  Piger);  Dødfødte  3. 

Den  forløbne  Uge  bar  været  kølig  med  1  Begyndelsen  vestlige,  1 
Slutningen  sydøstlige,  svage  Vinde  uden  Nedbør.  (Havets  Varme  i  for- 
rige Uge  var  10.°9.) 

1  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  10.  Mæslinger  22.  Skarlagensfeber  30.  Difteritis  og 
Kronp  25.  tyf.  Feber  og  Tyfus  31;  I  Kristiania  af  Difteritis  og  Kroup  1; 
i  Stokholm  af  Skarlagensfeber  3.  tyf.  Feber  2;  I  St  Petersborg  af  Kop- 
per 6,  IMæslinger  4.  Skarlagensfeber  7,  Difteritis  og  Kroup  13,  tyf. 
Feber  21,  Feb.  recurr.  5,  Dysenteri  2;  i  Kønigsberg  af  Difteritis  og 
Kroup  4.  tyf.  Feber  1.  Dysenteri  4;  I  Danzig  af  Mæslinger  1,  Skarlagens- 
feber 2,  Difteritis  og^  Kronp  6 ;  1  Stettin  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis 
og  Kroup  3;  I  Hamborg  af  Mæslinger  3,  Difteritis  og  Kroup  2,  tyf. 
Feber  3.  Dysenteri  1 ;  I  Berlin  af  Skarlagensfeber  26,  Difteritis  og  Kroup  26, 
tyf.  Feber  23,  Dysenteri  12;  I  Paris  af  Mæslinger  11.  Skarlagensfeber  2, 
Difteritis  og  Kroup  26.  tyf.  Feber  29.  Dysenteri  1 ;  I  Bryssel  af  Mæs- 
linger 1.  tyf.  Feber  2,  Difteritis  2;  I  Wien  af  Kopper  4.  Skarlagens- 
feber 4,  Difteritis  og  Kroup  17,  tyf.  Feber  4;  I  Rom  af  Kopper  2,  tyf. 
Feber  3,  Fb.  intermittens  pernic.  10;  I  Aleiandria  af  Dysenteri  10;  i 
Ny  York  af  Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  9,  Difteritis  og  Kroup  17;  I 
Kalkutta  af  •  Peber«  102,  asiatisk  Kolera  20;  i  Bombay  af  Feb.  remitt  229, 
asiatisk  Kolera  91,  Kopper  4,  og  1  Madras  af  Kopper  59,  asiatisk  Kolera  142, 
Dysenteri  267. 
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Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(KronpriDsessegade  22) 
er  aabent  for  Herrer  Kl.  7—9  og  l^J% — 2*/i,    . 
for  Damer  og  Dero  Kl.  11 — 12  og  2>/2-*3V9. 
BehaDdliDg  i  fijemroet  efler  Dærmerq  Aftale. 

tre  banp. 

M  e  n  t  O  n  e , 

(Alpet  ■•rttlmn), 

PENSION  DU  NORD. 
dtmsk  PenHonat. 

Klimatisk  ViDterophoIdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdoifame  ( biigebetøBdIelM  |  BmUtit,  iatinr, 
Astbtta)^  for  Biytttyge^  Wgt-  og  Nerreavage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

EefereDcer  og  niermere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apaleker  L.  S  c  hj  ød  te,  Adelgade  116,  1ste  Sal,  Kje- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Gand.  pharm.  G.  R.  E  vers  laltkiiraiilaUi  Peder  Skrams- 
gade  17,  2den  Sal.    Daglig  aaben  fra  7 — 12  Formiddag. 

Et  kun  lidet  brugt,  godt  Mikroskop  er  indsat  til  Salg 
paa  kirurgisk  Akademi  hos  Pedellen  Ur.  Iversei. 

Undertegnede  har  nedsat  sig  som  praktiserende  Læge  i 
Rønne  paa  Bornholm.  K.  A. Iløltliek. 


Udkommen  er  og  faas  i  alle  Boglader: 

afbildede  og  beskrevne  ved 
Camillas  Nyroy, 

Professor,  UDiversltets-lDstrumeDtmager. 

3dje  Binds  3dje  Hæfte. 

Pris :  2  Kr. 

De  udkomne  3  Bind  sælges  under  Et  for  9  Kr, 

fl.  E.  C.  flad, 

Vimmelskaftet  32. 

Bianco  Lnnos  Bortiykkeri.    G.  A.  Heitieli  Forltf. 


Ii«b«ah«ra.  t.  M.  Htbr.  1817. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3^J«  Række  XXIV.  Nf.  19. 


Redigeret  af  Dr.  T.  tmiåt. 

Indhold:  Sckiikit:  b  mi  kraililatiT  Auljie  af  nkkarWltif  Orii.  Iiettr:  lailn 
Till«.  BflkaAiini  af  Unipfté.  hstm  fra  Jutitiniiilviil  fu  laaOi^  til 
ham  hanttipia  htém$én.  fakucai  Daéfali  N  Mticiiska  Salikab  i 
IjMan.  Oiaiaiil  tf«  Sjgéana,  Mifiid  tf  PtUar  i  IJaMan.  Mjaiil- 
ijanliai. 


En  MM  kfutiÉatiT  Aialyse  af  sukkerhoMig  IJrii« 

Ved  DiitrlkUlæge  Sehouboe. 


HaDge  Provindslæger  have  vietnok  Jævnlig  følt  Savnet  af  en 
kvantitativ  Ondersøgelse  af  en  Diabetikers  Drin;  uden  en 
saadan  kan  man  dog  ikke  sikkert  konstatere  Dedriog  eller 
Forværrelse  af  Patientens  Tilstand.  Mig  er  det  i  al  Fald 
oftere  gaaet  saaledes,  da  der  paa  vedkommende  Apoteker 
ikke  fandtes  de  dertil  fornødne  Apparater.  Det  glædede  mig 
derfor  i  Prof.  Hagen's:  «Anleitung  zur  klinischen  Unter- 
suchung  und  Diagnose*  at  finde  Anvisning  til  paa  en  nem. 
Maade  at  foretage  en  saadan  Ondersøgelse.  Ved  velvillig 
Assistance  af  Prof.  Nyrop  fik  jeg  de  efter  Dr.  Bagen*8 
Anvisning  fornødne  Apparater  anskaffede  fra  Salomons  Apotek 
i  Leipzig. 

Til  Undersøgelsen  udfordres  (foruden  en  Spiritus-Lampe 
og  et  Reagentsglas)  to  titrerede  Draabetællere  af  Limousin 
i  Paris  og  1  Flaske  med  en  Fehling*s  Opløsning  fra  samme 
Sted.  Disse  Draabetællere  ere  først  anbefalede  af  Dr. 
Duhomme  i  Paris,  der  først  har  angivet  denne  Dnder- 
søgelsesmaade,  som  han  fremstiller  i  et  lille  Skrift  (fra  1874), 
der  følger  med  Apparaterne.  —  Den  Fehling*ske  Opløsning 

34J«  Rckke.  24de  Bd. 
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er  af  en  koDstant  Styrke,  saaledes  beregnet,  at  det  i  2  Gram 
af  den  opløste  Kobber  reduceres  ved  Gram  0,oi  Urinsukker. 
Den  ene  Draabetæller  er  beregnet  til  1  CG.  (1  Gram), 
den  anden  til  2  CC.  Dette  Maal  er  paa  dem  begge  angivet 
ved  en  Ridse  i  Glasset  omkring  Draabetællerne.  De  op- 
bevares hver  i  sit  nøje  sluttende  Glas,  der  ligner  et  Reagents- 
glas  og  kan  bruges  ved  Prøven.  Naar  denne  skal  anstilles, 
maa  man  først  nøje  vide,  hvor  mange  Draaber  1  Gram  af 
den  vedkommende  Urin  afgiver  ved  at  trykkes  ud  af  Draabe- 
tælleren.  I  dette  Øjemed  sammentrykker  man  Draabetæl- 
lerens  Gummibailoo,  stikker  derefter  dens  Rør  ned  i  Drinen, 
som  nu  ved  Ophør  af  Ballonens  Sammentrykning  stiger  op 
i  Draabetælleren.  Man  maa  nøjagtigt  passe  paa,  at  dea 
indridsede  Streg  akkurat  tangeres  af  den  nedadvendende 
konvexe  Rand  af  den  Meniscus,  som  Vædsken  danner  i  Glasset, 
dette  angiver  akkurat  1  Gram.  Stiger  Vsdsken  derfor  for  højt,  maa 
den  formindskes  ved  forsigtigt  Tryk  paa  Ballonen ;  er  der  ikke 
nok  Vædske,  maa  Forsøget  gjøres  om.  Naar  man  saa  har  faaet 
den  konvexe  Rand  af  Meniscus  til  akkurat  at  berøre  Ridsen, 
har  man  nøjagtigt  1  Gram  i  Draabetælleren,  og  ved  forsig- 
tigt Tryk  paa  Ballonen  ser  man  nu,  hvor  mange  Draaber 
Vædsken  indeholder.  For  Drinens  Vedkommende  varierer 
dette  imellem  18  og  24  Draaber.  Draabetallet  maa  man 
nøjagtigt  erindre  sig.  Derefter  fylder  man  atter  Draabetæl- 
leren med  Urin,  men  nu  maa  der  gjerne  være  mere  end 

1  Gram. 

Med  samme  Forsigtigbed  og  Nøjagtighed  tager  man  saa 

2  Gram  af  Solut.  Fehling  i  den  anden  Draabetæller,  helder 
disse  2  Gram  i  et  Reagentsglas,  og  fortynder  dem  med 
2  Gram  destilleret  Vand.  Denne  Blanding  ophedes  ved  en 
Spirituslampe  til  Kogning,  saa  trykker  man  1  &  2  Draaber 
Urin  ud  af  Draabetælleren  i  den  ophedede  Vædske,  opheder 
den  atter,  drypper  atter  1—2  Draaber  Urin  i  den  og  ved- 
bliver saaledes  at  dryppe  Urin  i  Vædsken  (1  å  2  Draaber 
ad  Gangen)  indtil  dens  blaa  Farve  fuldstændigt  er  forsvundet 
og  det  i  den  indeholdte  Kobber  er  reduceret.  Hvor  meget 
Sukker  der  nu  er  i  den  undersøgte  Urin,  faar  man  at  vide 
ved  et  simpelt  Regnestykke.  Afgiver  I  Gram  af  den  20  Draaber 
af  Draabetælleren  og  har  man  brugt  f.  Ex.  7  Draaber  deraf 
til  at  reducere  det  Kobber,  som  findes  i  2  Gram  af  Solutiouen, 
saa  siger  mani  Naar  der  i  7  Draaber  Urin  er  Gram  0,01 
Sukker,  hvor  meget  er  der  da  i  20  Draaber  (1  Gram)?  og 
hvor  meget  i  1  Liter?  7  :0,0l  =  20:^;  0,»:  7  —  0,0286; 
X  e-  0,0286  9:  i  1  Gram  Urin  er  Gram  0,0886  Sukker.  Hvor  meget 
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er  der  i  1  Liter?  7  :  0,01  —  20  x  1000 :  æ;  7  : 0,01  —  20000 :  x\ 

altsaa  ^^«»  28,6;  altsaa  ero; «  28,6  Gram,  saa  meget  Sukker 

er  der  i  1  Liter  af  den  CriD.   For  at  faa  Procenten  strax,  kan  man 

dividere  de  store  Tal  med  lOOogsige:  ^^^^— o?;  ~— d?«28,6; 

Procenten  bliver  altsaa  2,86.  —  Har  1  Gram  Urin  afgivet 
24  Draaber   og   6  Draaber  bave   reduceret   Kobberet,   saa 

bliver  Regnestykket  saaledes:  ^^^— ^—40;  i  den  Urin  er 

altsaa  40  Gram  Sukker  i  1  Kilogram,  og  Procenten  er  4. 
Man  ser  saaledes,  at  det  er  nødvendigt  a}  huske,  hvor  maujge 
Draaber  1  Gram  af  vedkommende  Drin  afgiver.  —  Man  vil 
saaledes  se,  at  det  er  en  nem  og  hurtig  Maade,  at  an- 
stille en  kvantitativ  Analyse  af  sukkerholdig  Drin  paa;  at 
den  er  akkurat,  har  jeg  overbevist  mig  om  ved  at  anstille 
Prever  med  Opløsninger  af  Mælkesukker  i  forskjellig  Styrke 
(^/9,  1-2—4—8  pCt.).  Af  diabetisk  Drin  har  Jeg  kun  haft 
Lejlighed  til  at  undersøge  1  Prøve,  den  indeholdt  3,6  pCt. 
Sukker.  —  Efter  de  Prøver,  som  jeg  har  anstillet,  tror  jeg 
fuldstændigt  at  kunne  tiltræde  Dr.  Duhomme*s  og  Prof. 
Hagen*s  Anbefaling  af  Metoden  som  nem,  hurtig  og  nøj- 
Agl>g»  ofi»  den  er  heller  ikke  kostbar.  2  Limousines  Draabe- 
tællere  og  1  Flaske  Sol.  Fehliog  (c.  50  Gram)  kunne  faas  for 
5  Franks  i  La  pharmacie  Limousin,  rue  Blanche,  Paris. 
Den  Fehling^ske  Vædske  skal  jo  naturligvis  have  en  ganske 
konstant  Styrke  (2  Gram  af  den  reduceres  ved  0,01  Gram 
Urinsukker),  men  Forholdet  kan  jo  let  erholdes  oplyst,  saa 
vore  egne  Apoteker  kunne  levere  Opløsningen  i  den  be- 
stemte Styrke.  Den  væsentlige  Udgift  bliver  saa  til  2  titre- 
rede og  graduerede  Draabetællere,  der  erholdes  paa  Salo- 
mons Apotek  I  Leipzig  for  M)L  3,60.  —  Med  Apparaterne 
følger  et  Skema,  der  viser,  hvor  meget  Sukker  der  er  i 
1  Liter  Urin,  hvoraf  1  Gram  afgiver  18—24  Draaber  i  Draabe- 
tælleren,  og  hvis  Sukkergehalt  varierer  saaledes,  at  2  Gram  af 
Solut.  Fehl.  reduceres  ved  1 — 24  Draaber  af  Urinen,  t.  Ex.: 
Naar  1  Gram  Urin  afgiver  24  Draaber  og  1  Draabe  er  nok 
til  at  reducere  2  Gram  Sol.  Fehl.  saa  er  der  240  Gram  Sukker 

j?t^^  —  240)  i  1  Liter;  naar  1  Gram  afgiver  18  Draaber  og 
der  behøves  24  Draaber  til  at  reducere  2  Gram  Sol.  Fehl. 
saa  er  der  7,60  Gram  Sukker  i  I  Liter  Urin  [^^  *»  ^^  ""  7,6o}. 
Disse  2  Yderpunkter  var  altsaa  24  pGt.  og  0,76  pCt.  Men 
Sukkermæ^gden  kan  jo  være  mindre  og  dog  tydeligt  efter- 
vises, man  maa  blot  saa  have -en  tilstrækkelig  Mængde  Urin 
(2— 3  Gram)    i  den  lille  Draabetæller. 
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Det  maa  ikke  overses,  at  den  ovenfor  beskrevne  Dnder- 
segelsesmaade ,   der  kun  er  en  Modifikation  eller  rettere  ea 
Forkortning  af  den  sædvanlig  fulgte  Metode  for  den  kvanti- 
tative Bestemmelse  af  Sukker  i  Drinen,  kun  paa  Bekostning 
af  væsentlige  Mangler  opnaar  den  Fordel  at  være  lidt  hur- 
tigere i  Udførelsen.   Den  vil  ganske  sikkert '  kunne  anvendes 
i  mange  Tilfælde  og  give  Oplysninger,  der  ere  saa  nøjagtige, 
som  det  er  nødvendigt  til  almindelig  klinisk  Brug,  men  i 
mange  Tilfælde  vil  man  slet  ikke  kunne  komme  til  noget 
Resultat  paa  den  Maade.     Navnlig  naar  Sukkermængden  i 
Urinen  er  meget  ringe,   og  denne  i  ublandet  Tilstand  til- 
sættes den  kogende  Kobberopløsning,  faar  man  ikke  noget 
karakteristisk  rødgult  Bundfald,  og  Vædsken  bliver  ikke  vand- 
klar ved  Tilsætning  af  en  tilstrækkelig  Mængde  Urin.     Den 
antager  under  Kogningen  først  en  smudsig  grønlig  Farve, 
der  efterhaanden  ved  Tilsætning  af  mere  Urin  gaar  over  til 
en  mer  eller  mindre  gullig  eller  orange,  og  den  bolder  sig 
uklar,  idet  det  udskilte  Kobberforilte  ikke  bundfældes,  men 
vedbliver  at  være  suspenderet  i  den.    De  sædvanlige  Midler 
(Filtrering  af  den  varme  Vædske  og  Behandling  af  Filtratet 
med  Svovlbrinte  eller  Cyanjærnkalium}  til  at  skaffe  sig  Kund- 
skab om,  hvor  vidt  alt  Kobberiltet  er  reduceret,  kunne  ikke 
komme  til  Anvendelse  her,  idet  nemlig  den  uklare  Vædske 
gaar  uklar  gjennem  Filtret;  kort  sagt,  man  kan  i  saadanne 
Tilfælde  ikke  komme  til  noget  Resultat  ad  denne  Vej.     Det 
er  netop   for  at  undgaa  den  nævnte  Ulempe  —  altid  lader 
den  sig  ikke  undgaa  —  at  man  i  Almindelighed  fortynder 
baade  Kobberopløsningen  og  Urinen  stærkt;  efler  Neubauer*8 
Forskrift  fortynder  man  Kobberopløsningen  med  den  4*dob- 
belte  og  Urinen  med  den   10— 20-dobbelte  Mængde  Vand. 
En  saadan  Fortynding  af  Vædskerne  kan  der  naturligvis  ikke 
være  Tale  om  at  anvende  ved  den  her  omhandlede  Under- 
søgelsesmaade  paa  Grund  af  de  herved  brugte  Apparaters 
ringe  Størrelse,  og  det  bliver  da  et  Spørgsmaal,  om  man 
overhovedet  ikke  staar  sig  bedst  ved  at  følge  den  almindelig 
brugte  Fremgangsmaade.    Der  kræves  heller  ikke  hertil  noget 
vidtløftigt   Apparat;    en   Porcellænsskaal    og    en    graderet 
(Mohr*sk)  Pipette  med  Kavtschukslange ,    Klemme  og  Glas- 
spids er  Alt,  hvad  der  behøves  ud  over,  hvad  enhver  Læge 
altid  har*  ved  Baanden ;   en  graderet  Cylinder  og  en  Maale- 
kolbe  letter  Operationens  Udførelse ;  tilmed  lader  denne  Under- 
søgelse ved  nogen  Øvelse  sig  saa  hurtigt  anstille,  at  heller 
ikke   dette  Moment   med  nogen   Vægt  kan  tynge   i  Vægt- 
skaalen. 
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Den  her  omhandlede  Undersøgelsesmaade  yil  imidlertid, 
8om  sagt,  kunne  være  nem  og  praktisk  at  anvende  i  nogle 
Tilfælde,  og  for  dem,  som  ville  bmge  den,  skalle  vi  kun 
tilføje,  at  det  ikke  vil  frembyde  nogen  Vanskelighed  at  skaffe 
sig  den  dertil  nødvendige  Titrerlngsvædske,  idet  den  nemlig 
ikke  er  nogen  anden  end  den  sædvanlig  anvendte,  hvis 
Sammensætning  vistnok  vil  være  de  fleste  Apotekere  be- 
kjendt.  Efter  Neubauer*s  Forskrift  tilberedes  den  paa  føl- 
gende Maade:  34,689  Gram  ren,  krystalliseret  Kobbervitriol 
opløses  i  200  Gram  Vand;  173  Gram  kemisk  rent,  vinsurt 
Natron-Kali  opløses  i  500—600  Gram  kavstisk  Natronlad 
med  en  Vægtfylde  paa  1,12,  og  til  denne  basiske  Opløs- 
ning hælder  man  lidt  efter  lidt  Kobbervitriolopløsningen.  — 
10  Kubikctm.  af  denne  Kobberoplø^ning  reduceres  af  5  Centi- 
grammer  Sukker. 

Endelig  ville  vi  tilraade,  naar  man  følger  den  her  om- 
bandlede  Fremgangsmaade,  at  bringe  Beregningen  i  Over- 
ensstemmelse med  den  almindelige  Beregningsmaade ,  den 
vil  vistnok  paa  den  Maade  være  lettere  at  huske  for  de 
Fleste.  I  Almindelighed  beregnes  Sukkerprocenten  ved  at 
dividere  det  Antal  Centigrammer  Sukker,  som  er  nødvendigt  til 
at  reducere  den  anvendte  Mængde  Kobberopløsning,  med 
den  forbrugte  Mængde  Urin  udtrykt  i  Kubikcentimetre.  I 
det  her  omtalte  Tilfælde  ere  jo  de  anvendte  Urindraaber  be- 
stemte som  Dele  af  1  Kubikcentimeter*).  [  det  første  af 
de   af  Dr.  S.  anførte  Exempler  beregnes   altsaa  Procenten 

som  -y=s  2,867,  i  det  andet  som  ——4,0. 

Red. 


HaU«  valgiis. 


Efter  Hneter  (Klinik  der  Gelenkkrankhelten.    Leipzig  1877). 


Ved  Hallux  valgus  forstaaes  den  Deformitet,  ved  hvilken 
Stortaaen  er  abduceret,  o:  drejet  udad  mod  de  øvrige  Tæer, 
saa  at  den  ved  de  højere  Grader  kommer  til  at  ligge  hen- 
over eller,  hvad  sjældnere  er,  under  disse.     Udviklingen  af 


*)  Det  maa  Tlstnok  noget  stærkere,  end  sket  er,  fremhæves,  at  de  af- 
maalte  Vædskemængder  betegne  Rumfang  og  Ikke  Vsgtdele. 
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^eone  Deformitet  skyldes  for  den  langt  overvejende  Del 
Brugen  af  uhensigtsmæssigt  Fodtøj,  idet  navnlig  de  almin- 
delig brugte  Støvler  som  bekjendt  kun  meget  ufuldstændigt 
i  Form  svare  til  den  naturlige  Form  af  Foden.  Det  lille 
Barns  Fod  skjeiner  sig  paa  en  karakteristisk  Maade  fra  den 
Voines  Fod  derved,  at  Linien  gjennem  de  forreste  Ender 
afMellemfodsbenene  ikke  sænker  sig  saa  stejlt  fraCapit.  ossis 
metatarsi  I  til  Capit.  ossis  metatarsi  V  som  hos  den  Vome, 
hvis  Fod  har  maattet  afpasse  sig  efter  den  brugelige  Form 
paa  Støvlerne.  Trods  alle  Paamindelser  fra  Fysiologers  og 
Kirurgers  Side  bruger  man  stadig  Støvler,  som  presse  de 
forreste  Ender  af  Mellemfodsbenene  stærkt  sammen,  hvorved 
baade  Fodens  Form  bliver  uskjøn,  og  der  let  fremkaldes 
højst  generende  Deformiteter.  Den  lille  Taa  bliver  forkrøblet 
i  sin  Væxt  og  faar  ofte  som  en  Prydelse  paa  sin  udvendige 
Side  en  smertefuld  Ligtorn;  den  store  Taa  giver  efter  for 
Trykket  og  skydes  udad  mod  de  øvrige  Tæer,  og  da  som 
sagt  hyppigt  hen  over  deres  Rygflade. 

Ved  Ballux  valgus  kommer  altid  den  indvendige  Del  af 
Capit.  ossis  metatarsi  ud  af  Berøring  med  Ledfiaden  paa  første 
Phalanx  og  Følgerne  af,  at  Trykket  mangler,  gjøre  sig  saa 
meget  stærkere  gjældende,  som  der  i  den  mere  fremrykkede 
Alder,  da  den  omhandlede  Deformitet  særlig  findes  stærkt 
udviklet,  overhovedet  er  en  Tilbøjelighed  til  hyperplastiske 
Processer  i  Ledenderne;  lidt  efter  lidt  bliver  Leddet  derfor 
Sædet  for  de  forskjellige  sygelige  Forandringer,  som  karak- 
terisere en  Panarthritis.  Capit.  ossis  metatarsi,  navnlig  dets 
inderste  Del,  fortykkes,  der  dannes  ofte  exostoselignende 
Udvæxter,  Synovialkapslen  fortykkes,  og  der  danner  sig  pa- 
pillære  Udvæxter  paa  dem,  og  endelig  spalter  Brusksubstansen 
sig  og  svinder  ind.  Vedbliver  Patienten  nu  at  bruge  uhen- 
sigtsmæssigt Fodtøj,  trykker  Støvlen  paa  det  forstørrede  Led- 
hoved, Huden,  der  bedækker  det,  bliver  fast  og  fortykket, 
og  mellem  Huden  og  Ledkapslen  udvikler  der  sig  som  Følge 
af  Trykket  og  Gnidningen  en  nydannet  Slimsæk,  der  ievrigt 
ofte  træder  i  aaben  Forbindelse  med  Ledkapslen.  I  denne 
Slimsæk  fremkaldes  der  nu  ved  den  stadige  Irritation  fra 
Fodtøjets  Side  en  Betændelse;  Eisudatet  er  snart  serøst, 
snart  purulent,  i  sidste  Tilfælde  baner  Pusset  sig  Vej  udad, 
der  danner  sig  Fistler,  som  ikke  have  nogen  Tendens  til 
Heling,  den  omgivende  Hud  ulcererer,  og  endelig  kan  der 
som  Følge  af  den  aabne  Forbindelse  med  Ledbulen  opstaa 
en  suppurativ  Leddebetændelsé  med  alle  de  Farer,  den  inde- 
slutter.     Under   store   Smerter  kan   Sygdommen   paa   den 
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Maade  trække  sig  ud  Maaneder  og  Aar  igjennem  og  tilsidst 
kræve  en  meget  indgribende  kirurgisk  Behandling.  Det  er 
dog  kun  sjældnere,  at  Sygdommen  tager  et  saa  ondartet 
forløb  y  i  de  fleste  Tilfælde  kommer  det  kun  til  Udviklingen 
af  de  ganske  sikkert  hejst  generende  og  smertelblde  Be- 
tændelsestilstande i  de  nydannede  Fortykkelser  og  i  Slim- 
sækken. 

Den  eneste  Maade,  hvorpaa  Sygdommen  kan  forebygges, 
er  ved  Anvendelsen  af  mere  hensigtsmæssigt  Fodtøj,  og  at 
en  forøget  Opmærksomhed  i  denne  Retning  virkelig  bidrager 
til  at  hindre  Sygdommens  Ddvikling,  fremgaar  deraf,  at  den 
forekommer  forholdsvis  sjældent  blandt  de  bedre  stillede 
Klasser.  Den  simple  Arbejder  derimod  har  ofte  ikke  Tid 
til  eller  i  ethvert  Fald  ikke  Opmærksomhed  for  at  sørge  for 
sine  Fødders  Pleje,  og  da  Sygdommen  i  Begyndelsen  ikke 
formindsker  Arbejdsdygtigheden  i  nogen  væsentlig  Grad, 
søger  han  ikke  fljælp  for  den  paa  en  Tid,  da  en  simpel 
Bandage  vilde  kunne  rette  Taaens  Stilling  og  helbrede  Til- 
fældet fuldstændigt  og  hurtigt,  tværtimod  kommer  han  i 
Reglen  først  uoder  Behandling,  naar  Affektionen  er  udviklet 
til  de  højere  Grader.  Saa  er  det  imidlertid  ingen  let  Op- 
gave mere  at  paavirke  Svulsten  af  Ledhovedet  og  at  hæve 
den  suppurative  Betændelse  i  Slimsækken  eller  maaske  endog 
i  hele  Leddet.  Det  vil  derfor  være  meget  forstaaeligt ,  at 
alle  forskjelligé  Former  af  ortopædisk  Behandling  ere  blevne 
forsøgte  paa  den  her  omhandlede  Affektion.  Gjennemskæring 
af  Sener,  Kontentivforbiodinger,  særegne  Maskiner,  metodiske 
Bevægelser,  kort' sagt  Alt,  hvad  der  bruges  ved  Behandlingen 
af  de  vigtigste  Kontrakturer  i  de  store  Led,  er  ogsaa  blevet 
forsøgt  paa  dette  lille  Led.  Desværre  have  de  fleste  Patienter 
med  Baliux  valgus  hverken  Tid  eller  Lyst  til  Uger  og  Maa- 
neder igjennem  at  underkaste  sig  en  ortopædisk  Behandling, 
der  gjør  dem  det  umuligt  at  bære  Støvler  og  at  besørge 
deres  Arbejde,  og  endnu  mindre  have  de  Penge  til  at  skaffe 
sig  de  ofte  dyre  Apparater,  der  ere  anvendte  ved  Behand- 
lingen af  denne  Affektion.  Pitha  har  for  nylig  anbefalet 
et  Apparat  til  at  ligge  med  om  Natten;  det  bestaar  af  en 
Sandal  og  en  Staalfjeder,  der  løber  langs  den  indre  Fod-, 
rand,  og  til  hvilken  Stortaaen  befæstes  ved  Remme.  Simplere 
og  billigere  er  det  Apparat,  som  Lothrop  har  anbefalet,  og 
som  simpelthen  bestaar  af  en  Handskefinger,  som  omfatter 
Stortaaen  og  indadtil  løber  ud  i  en  Strimmel,  der  ved  Bjælp 
af  Hæfteplaster  befæstes  til  den  indvendige  Side  af  Hælen, 
saa   at   der  altsaa  paa  den  Maade  udøves  et  adducerende 
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Træk  paa  den  udad  drejede  Slortaa.  Deavsrre  vil  der  ?iat 
flndea  maDge  blandt  de  paagjældende  Patienter,  som  hverken 
have  Lyst  til  eller  Forstand  paa  at  anvende  et  saadant  Ap- 
parat. Den  af  Lothrop  anbefalede  Gjennemakæring  af 
Senen  af  M.  abductor  hallucis  vil  næppe  nytte  meget,  lige 
saa  lidt  som  Gjennemskæringen  af  de  øvrige  Sener.  Hvor 
interessant  end  utvivlsomt  den  ortopædiske  Behandling  af 
Deformiteter  af  Tæerne  i  det  Hele  og  af  flallui  valgus  i 
Særdeleshed  er,  saa  bliver  der  i  Praxis  i  Almindelighed  kun 
to  Veje  at  følge.  Enten  beskytter  man  det  fremstaaende 
Ledhoved  af  Mellemfodsbenet  ved  en  elastisk  Ring,  saaledes 
som  det  ogsaa  bruges  ved  Ligtorne  mod  Støvlens  Tryk, 
men  lader  Taaen  staa  som  den  staar,  eller  man  fjærner 
Ledhovedet  ved  en  Resektion,  hvorefter  Taaen  uden  Vanske- 
lighed lader  sig  anbringe  og  holde  i  den  naturlige  Stilling. 


IkkuAligeo  af  Uoæpftl  J.  Wolff  (langenbeck's  Archiv.  Bd.  21 
S.  90)  anbefaler  ved  B^aodlingeo  af  Klumpfod  at  kombioere  Hæfte- 
plastet  forbind  ingen ,  saaledes  som  Sayre  har  tilraadet  den,  med  Gips- 
forbindingen,  hvorved  en  særdeles  hurtig  Virkning  opoaas.  Fremgangs- 
maaden  derved  er  følgende:  Efter  at  det  lille  Saar,  som  man  faar  ved 
GJennemskærlngen  af  Akillessenen,  er  lægt,  bringes  Foden  saa  vidt  mu- 
ligt i  den  rigtige  Stilling  ved  Hjælp  af  3  Hæfteplasterslrimler»  som  løfte 
den  ydre  Fodrand  og  bøje  Foden,  og  hele  Bandagen  fæstnes  derpaa  ved 
et  Bind.  Den  næste  Dag  lægges  derover  en  Gipsbandage,  som  naar 
fra  Tæerne  til  Knæet;  saa  længe  Gipsen  endnu  er  blød,  fortsættes  SUl- 
Ilngsforbedrlngen,  Idet  man  bøjer  Foden  saa  stærkt  som  mnllgt  og  sam- 
tidig pronerer  og  abducerer  den. 

Paa  denne  Maade  har  Forf.  opnaaet  overordentlig  gunstige  Resultater, 
idet  den  StlHIng  af  Foden,  som  tilstræbtes,  blev  fuldstændig  opnaaet  strax 
ved  den  første  Bandage,  ligesom  ogsaa  den  stærke  Abdoktion  af  Foden 
bævede  BeneU  Tilbøjelighed  tU  at  drejes  Indad.  Om  det  i  alle  Tilfælde, 
hvor  AfTektionen  er  udviklet  Ul  en  høj  Grad,  vil  lykkes  at  opnaa  saa  meget 
ved  en  enkelt  Forbinding,  er  ogsaa  efter  Forf /s  Mening  tvivlsomt;  en 
Gipsafstøbning,  som  han  lod  tage  af  en  Fod  strax  efter,  at  Gipsbandagen 
yar  Qærnet,  og  som  flndes  afbildet  i  hans  Afhandling,  viser,  at  om  end 
Fodens  Stilling  var  betydeligt  forbedret,  saa  var  Resoltatet  dog  langt 
fjærnet  fra  det,  som  skal  tilstræbes.  Forf.  tilraader  ogsaa  allerede  at 
begynde  Behandlingen,  inden  Barnet  bliver  et  halvt  Aar  gammelt;  de 
større  Vanskeligheder,  som  man  har  at  bekæmpe  i  denne  Periode,  op- 
vejes nemlig  fuldstændigt  ved  den  hurtigere  Tilendebringelse  af  Kuren. 
En  Omstændighed,  som  ogsaa  har  stor  Betydning  herved,  er,  at  Knog- 
lernes Væxt  foregaar  langt  hurtigere  i  det  første  Leveaar  end  senere. 

(Wiener  med.  Wochenschr.   Nr.  29.   1877.) 
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iBtirax  fra  Jttttlmbliteriet  if  28ie  Septlr.  1877  fw  samtiif  e  tU  Praxli 
Wreitlgede  Jtrientdre. 

2  1.  Naar  eo  KvlDde  paa  lovlig  Maade  har  erholdt  Lærebrev  som 
Jordemoder  og  har  aflagt  den  befalede  Jordemoder- Ed,  er  hun  berettiget 
til  at  nedsætte  sig  overalt  i  Landet  og  udøve  Praxis  som  Jordemoder. 
Dog  skal  hno,  inden  han  paatager  sig  nogen  Forretning,  personlig  have 
fremstillet  sig  for  Stadsr  eller  DistrilLtslægen  i  den  By  eller  det  Distrikt, 
hvor  han  agter  at  praktisere,  og  have  forevist  ham  sit  Lærebrev.  Lige- 
ledes skal  hun,  inden  han  paatager  sig  nogen  Forretning,  dersom  han 
nedsætter  sig  udenfor  Rjebenhavn,  have  sendt  Fysikus  og  Amtmanden 
en  skriftlig  Meddelelse  om,  hvor  hun  har  nedsat  sig,  og  dersom  han 
nedsætter  sig  i  KJebenhavn,  have  anmeldt  det  for  Magistraten.  Forlader 
en  Jordemoder  sit  tidligere  Opholdssted  for  at  nedsætte  sig  paa  et  andet 
Sted,  skal  hun  anmelde  dette  for  de  ovennævnte  Embedsmænd  baade 
paa  det  Sted,  som  hun  forlader,  og  paa  det  Sted,  hvor  hun  paany  ned- 
sætter sig. 

i  2.    Til  en  Jordemoders  Praxis  henhøre  følgende  Forretninger: 
at  betjene  den  fødende  Kvinde  1  Fødselen  og  Barselkvinden  i  hendes 

Barselseng ; 
at  sørge  for  det  nyfødte  Barns  Pleje; 
at  undersøge  Kvinder  med  Hensyn  til  Spørgsmaalet  om  Tilstedeværelsen 

af  Svangerskab  elier  om  foregaaet  Fødsel; 
efter  en  Læges  Anvisning  at  undersøge  ikke  svangre  Kvinder  med  Hen- 
syn til  Spørgsmaalet  om  Tilstedeværelsen  af  nogen  sygelig  Tilstand 

1  Kjønsorganerne  eller  Endetarmen; 
at  sætte  Klyster; 

at  tage  Vandet  fra  Kvinder; 
at  aarelade; 

at  sætte  Igler  og  Blodkopper; 

at  foretage  Indsprøjtninger  i  de  kvindelige  Kjønsorganer; 
at  anlægge  Moderkrandse  og  andre  Bandager  for  de  kvindelige  Kjøns- 
organer efter  en  Læges  Anvisning. 

Hun  er  pligtig  til,  under  Udførelsen  af  disse  Forretninger  nøjagtigt 
at  følge  de  Regler,  som  ere  blevne  hende  meddelte  under  hendes  Under- 
visning paa  Fødseisstirtelsen  og  strengt  at  holde  sig  indenfor  de  Grænser, 
som  ved  denne  ere  hende  anviste.  Udenfor  de  Tilfælde,  som  hun  ved 
denne  Undervisning  er  oplært  til  at  behandle,  maa  hun  aldeles  ikke  give 
sig  af  med  Sygebehandling. 

{  3  Naar  en  Jordemoder  bliver  kaldet  til  en  Fødende  i  den  By, 
i  hvilken  han  er  bosat,  eller  den  Kommune,  i  hvilken  hun  har  anmeldt 
at  ville  praktisere,  og  de  fornødne  Befordringsmidler  ere  tilstede,  da  er 
hun,  saafremt  hun  ikke  har  lovlig  Forhindring,  forpligtet  til  strax  at 
følge  Kaldet.  Fra  denne  Forpligtelse  kan  hun,  dersom  hun  Ikke  er  Di- 
striktsjordemoder, frigjøre  sig,  dog  kun  ved  itide,  inden  hun  bliver  kaldet 
til  den  Fødende,  at  meddele  hende,  at  hun  ikke  ønsker  at  betjene  hende. 
Men  selv  om  hun  saaledes  har  frigjort  sig,  skal  hun  dog  være  pligtig 
at  møde,  naar  der  sendes  hende  Bud,  at  der  er  øjeblikkelig  Livsfare  til- 
stede for  den  Fødende  eller  for  Barnet,  eller  at  en  anden  Jordemoders 
Hjælp  forgjæves  har  været  søgt. 

2  4.  Er  Jordemoderen  kommen  til  den  Fødende,  og  finder  hun,  at 
Fødselen  er  begyndt,  da  skal  hun  forblive  i  Huset  til  Fødselen  baade  af 
Barnet  og  af  Efterbyrden  er  tilendebragt,  og  der  ikke  mere  er  nogen. 
Fare  for  Blødning  efter  Fødselen.  Er  en  Læge  tilkaldt,  retter  hun  sig  i 
Alt  efter  hans  Anordninger,  understøtter  ham  paa  bedste  Maade  1  de 
Operationer,  som  han  maatte  foretage,  og  forbliver  hos  Barselkonen  efter 
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FødBelen  saa  længe  som  ban  bestemmer.     Hnn  bidrager  efter  Evne  til 
at  Lægens  Anordninger  og  Forskrifter  under  Barselsengen  overboldes. 

Bon  maa  bverked  selv  give  eller  tillade,  at  Andre  give  den  Fødende 
smertestillende  Midler  til  Bedøvelse  ved  Indaanding,  oden  efter  Lægens 
Ordination  og  i  bans  Nærværelse. 

{  5.  Strax  efter  Fødselen  skal  Jordemoderen  erindre  Forældrene 
om  den  dem  paahvilende  Pligt,  i  Kjøbeohavn  og  KJøbstæderne  Inden 
2  Dage  og  paa  Landet  inden  8  Dage  efter  Fødselen  at  anmelde  denne 
for  vedkommende  Kirkebetjent. 

Er  det  nyfødte  Barn  saa  svagt,  at  ban  tvivler  om,  at  det  kan  ved- 
blive at  leve,  underretter  bun  Forældrene  derom,  idet  bun  benstiller  UI 
dem,  om  de  ville  bave  Barnet  hjemmedøbt.  Dersom  Sagen  er  paatræn- 
gende og  det  af  Vedkommende  ønskes,  er  bun  berettiget  til  at  foretage 
Hjemmedaaben ,  naar  ingen  ordineret  Mand,  Skolelærer  eller  anden  op- 
lyst Mand  af  sat  Alder  og  gode  Sæder  eller  Barnets  Fader  selv  er  til- 
stede; thi  kan  saadan  Mandsperson  faas,  maa  Jordemoderen  ej  forrette 
Hjemmedaaben.  Og  bør  derefter  Jordemoderen  selv,  ifald  bun  har  for- 
rettet Hjemmedaaben,  anmelde  Saadant  for  vedkommende  Præst  inden 
24  Timer,  ifald  det  er  i  KJøbenhavn  eller  1  en  Kjøbsted;  men  er  det 
paa  Landet,  da  senest  Inden  4  Dage,  og  angive  Aarsagen  til,  at  Barnet 
er  blevet  hjemmedøbt. 

2  6.  Giver  et  nyfødt  Barn  ikke  Livstegn  fra  sig,  og  er  der  ingen 
sikre  Tegn  paa  allerede  indtruffen  Død  tilstede,  skal  bun  betragte  det 
som  skindødt,  og  strax  skride  til  Anvendelsen  af  de  egnede  Oplivelses- 
midler  med  al  Kraft  og  Udholdenhed,  indtil  der  ikke  mere  er  Haab  om 
at  kalde  Barnet  tillive. 

2  7.  Jordemoderen  bar  overalt,  hvor  bun  skjønuer,  at  Forboldene 
afgive  Opfordring  dertil,  at  meddele  Barselkvinden  forneden  Anvisning 
med  Hensyn  til  Barnets  Pleje  i  den  første  Tid  efter  Fødselen,  samt  1 
alle  Tilfælde,  hvor  hun  finder  Forholdene  i  Barselkvindens  Hjem  at  være 
af  den  Beskaffenhed,  at  de  udsætte  Barnets  Helbred  for  Fare,  at  indbe- 
rette dette  til  Øvrigheden. 

2  8.  Dersom  den  Fødende  er  angreben  af  en  smitsom  Sygdom,  er 
Jordemoderen  ikke  berettiget  til  derfor  at  nægte  at  betjene  hende  eller  at 
udføre  de  Handlinger,  som  ere  nødvendige  til  hendes  Forløsning;  men 
Jordemoderen  bør  iøvrigt  anvende  egnede  Midler  for  at  beskytte  sig  selv 
mod  Smitten.  Dersom  den  Fødende  er  angreben  af  venerisk  Sygdom, 
eller  det  er  Jordemoderen  bekjendt,  at  hun  tidligere  har  lidt  af  denne 
Sygdom  1  nogen  af  dens  konstitutionelle  Former,  skal  bun  anse  Barnet 
som  mistænkt  for  Sygdommen,  selv  om  det  ikke  frembyder  noget  tyde- 
ligt Tegn  paa  denne,  og  hun  maa  da  ikke  give  det  til  Brystet  hos  nogen 
anden  Kvinde  end  dets  egen  Moder  uden  at  underrette  Ammen,  eller 
give  det  i  Pleje  uden  at  underrette  Plejeforældrene  om,  at  Barnet  er 
mistænkt.  Er  Sygdommen  derimod  allerede  tilstede  hos  Barnet,  maa 
det  aldeles  ikke  gives  til  Brystet  hos  anden  Kviode  end  dets  egen  Moder, 
ej  beller  sæltes  i  Pleje  uden  at  Plejeforældrene  erholde  Underretning  om, 
af  hvilken  Sygdom  Barnet  er  angrebet.  Jordemoderen  bør  strax  an- 
melde for  Stads-  eller  Distriktslægen,  hvad  hun  ved  saadan  Lejlighed 
bar  foreteget. 

2  9.  Opstear  der  hos  en  Barselkvinde  Barselfeber  eller  anden  smit- 
som Sygdom,  som  let  kan  forplantes  ved  Jordemoderen,  da  bør  den 
Jordemoder,  som  har  betjent  Kvinden,  uopholdelig  anmelde  dette  for 
Stads-  eller  Distriktslægen,  og  anvende  de  Midler  til  Forebyggelse  af 
Smittens  Forplantning,  som  af  denne  tilraades.  Finder  han  det  nød- 
vendigt at  paalægge  hende  foreløbig  ganske  at  afholde  sig  fra  at  betjene 
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FødeDde,  bør  hun  ogeaa  rette  sig  derefter,  adenfor  KjøbenbaTn  deg  kan 
Indtil  Spørgamaalet  om  denne  Forholdsregels  Nødvendighed  er  afgjort  af 
Fysikus.  Har  Fysikos  (I  Kjobenhavn  Stadslægen)  forbudt  hende  at  be- 
tjene Fødende,  for  ikke  at  udbrede  Sygdomssmltle ,  maa  hun  nøjagtig 
rette  sig  derefter  i  hele  den  Tid,  for  hvilken  Forbudet  er  udstedt 

Samme  Regel  gjælder,  dersom  Jordemoderen  selv  angribes  af  en 
smitsom  Sygdom,  eller  der  opstaar  smitsom  Sygdom  1  hendes  Hjem. 

}  10.  Det  er  Jordemoderen  forment  at  udfritte  den  Fødende  eller 
Svangre  om,  hvem  der  er  Fader  til  hendes  Barn.  |Hun  bør  derhos  Iagt- 
tage den  strængeste  Tavshed  med  Hensyn  til  Svangerskab  og  Fødsel  hos 
de  Kvinder,  som  ønske,  at  dette  skal  holdes  hemmeligt,  med  mindre  der 
opstaar  Formodning  hos  hende  om,  at  en  Forbrydelse  er  udført  eller 
tilsigtet,  fir  Forbrydelsen  udført,  bor  hun  strax  anmelde  Sagen  for 
Stedets  Politimester  eller  Distrikts-  eller  Stadslægen,  for  at  denne  kan 
anmelde  det  for  Politlmeslereo ,  og  det  samme  bør  hun  gjøre,  dersom 
den  kun  er  tilsigtet,  og  hun  ikk§  holder  sig  overbevist  om ,  at  Forsættet 
igjen  er  opgivet.  Kaldes  hun  til  en  Kvinde,  som  nylig  har  født  uden 
Vidners  Tilstedeværelse,  og  Barnet  er  dødt  eller  ikke  tilstede,  skal  hun 
ligeledes  anmelde  Sagen  for  Politimesteren. 

§  11.  En  Jordemoder  maa  Ikke  optage  Svangre  eller  Fødende  i 
sit  Hus  for  der  at  føde,  med  mindre  hun  for  hvert  enkelt  Tilfælde  har 
modtaget  Stads-  eller  Distriktslægens  Tilladelse  dertil,  og  underkaster 
sit  Hus  dennes  Tilsyn  saa  længe  Kvinden  er  hos  hende. 

Fra  denne  Regel  undtages  i  Kjøbenhavn  de  Jordemødre,  som  paa 
den  kongelige  Fødselsstiftelses  Vegne  modtage  Fødende  i  deres  Huse,  og 
som  staa  onder  Tilsyn  fra  denne. 

2  12.  Jordemoderen  er  pligtig  at  føre  Bog  over  alle  de  Fødsler, 
ved  hvilke  hun  betjener  den  Fødende.  Naar  hun  nedsætter  sig  i  et 
Distrikt,  anmoder  hun  Stads-  eller  Distriktslægen  om  at  erholde  en 
avtorlseret  Protokol  til  deri  at  Inaføre  disse  Fødsler,  og  I  denne  Protokol 
indfører  hun  derefter  stadigt  Beretning  om  eobver  Fødsel  1  Løbet  af  den 
første  Dag,  efter  at  hun  er  kommen  hjem  fra  Forretningen,  ved  at  ud- 
fylde alle  de  Rubriker  1  Protokollens  Skema,  hvorom  hun  til  den  Tid 
véd  Besked.    Senere  udfylder  hun  de  øvrige  Rubriker. 

Naar  hun  tilsiges  til  Møde  med  Fysikus  eller  Stads-  eller  Distrikts- 
lægen, medtager  hun  denne  Protokol.  Er  Protokollen  udskreven,  eller 
forlader  hun  Distriktet,  eller  opgiver  hun  sin  Praxis,  afleverer  hun  Pro- 
tokollen til  Stads-  eller  DlstrikUlægen. 

I  13.  Enhver  Jordemoder,  der  betjener  Fødende  i  Kjøbenhavn,  skal 
til  vedkommende  Sognepræst  gjøre  Anmeldelse  om  hvert  levendefødt 
Barns  Fødsel,  hvorved  hun  har  gjort  Tjeneste.  Til  Anmeldelsen  benyttes 
den  dertil  særlig  anordnede  Blanket,  som  faas  udleveret  fra  Stadslægens 
Kontor  og  som  udfyldt  Indleveres  inden  1  Uge  efter  den  stedfundne 
Fødsel  til  Sognepræsten  ved  den  Kirke,  1  hvis  Sogn  Fødselen  er  fore- 
falden. 

{  14.  Er  det  Barn,  som  føde^  dødt  eller  skindødt  uden  senere  at 
bringes  tllllve,  skal  Jordemoderen  aJGTatte  en  Beretning  derom,  hvilket 
hun  udfører  ved  at  udfylde  de  tomme  Rubrikker  1  det  hertil  anordnede 
Skema,  som  huu  kan  erholde  bos  Stads-  eller  Distriktslægen.  Er  Fød- 
selen foregaaet  i  Kjøbenhavn,  afleverer  hun  denne  Anmeldelse,  efter  at 
den  er  forevist  for  og  paategnet  af  Stadslægen,  paa  Begravelseskontoret 
1  Kjøbenhavn  eller  for  saa  vidt  Jordfæstelsen  skal  ske  paa  Frederiksberg 
Sogns  Kirkegaard,  paa  Begravelseskontoret  for  dette  Sogn.  Er  Fødselen 
derimod  foregaaet  i  en  af  de  øvrige  Kjøbstæder  eller  paa  Landet,  afleverer 
hun  Anmeldelsen  til  Stedets  Sognepræst. 
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Paa  Landet  træder  denne  Anmeldelse  I  Stedet  for  Dødsattest  for 
Barnet;  men  i  KJøbenhOTn,  KJøbstsderne  og  Handelspladserne  skal  der 
Sttrllgt  Ligsyn  til  af  en  Lage,  hvilket  Jordemoderen  har  at  bringe  Ved- 
kommende i  Erindring.  Over  Børn,  som  have  levet  efter  Fødselen,  maa 
Jordemoderen  heller  ikke  paa  Landet  ndslede  Dødsattest.  Anmeldelsea 
sker  til  Folkekirkens  Sogneprssst  paa  Stedet,  seW  om  Moderen  eller 
Faderen  hører  til  en  anden  Trosbekjendelse. 

i  15.  Naar  Jordemoderen  betjener  en  ugift  Fødende,  skal  hnn.  nøje 
msrke  sig  de  Omstændigheder,  der  ere  af  Betydning  ved  Bedømmelsen 
af  Barnets  Foldbaa renhed,  samt  foretage  de  Vejninger  og  Maalinger,  som 
herved  komme  i  Betragtning,  og  paa  Stedet  opskrive  Tallene.  Unn  skat 
den  første  Dag,  efter  at  hun  er  hjemkommen  fra  en  saadan  Fødsel,  op- 
tegne disse  Omstændigheder  paa  det  hertil  forordnede  Skema,  som  hnn 
omhyggeligt  opbevarer  og  senere  udleverer,  naar  det  af  rette  Vedkom- 
mende forlanges. 

1  16.  Jordemoderens  nærmeste  Foresatte  er  Stads-  eller  Distrikts- 
lægen for  den  Kommune,  i  hvilken  hun  er  bosat.  1  denne  er  hnn  pligtig 
at  møde  for  tiam,  hvor  han  bestemmer,  og  give  Forklaring,  naar  det  af 
ham  forlanges;  de  Raad,  Paalæg  og  Advarsler,  som  han  maatte  give 
hende,  er  han  pligtig  at  modtage  og  følge. 

Den  samme  Forpligtelse  har  hun  mod  Fyslkus,  som  fører  det  over- 
ordnede Tilsyn  med  hendes  Virksomhed  og  til  hvem  hnn  kan  klage, 
dersom  bun  fortrædiges  I  sin  Virksomhed.  Naar  hun  af  Fyslkus  tilsiges, 
er  hun  pligtig  at  mede  paa  det  af  ham  betegnede  Sted  for  at  gjøre  Rede 
for  sin  Virksomhed  baade  i  Almindelighed  og  I  enkelte  særlige  Tilfælde, 
og  for  at  give  ham  Forvisning  om,  at  hun  har  vedligeholdt  de  til  bendes 
'Kalds  Udøvelse  nødvendige  Kundskaber. 

2  17.  En  Distriktsjordemoder  eller  Reservejordemoder  har  alle  de 
samme  Pligter,  som  i  Følge  denne  Instrux  paahvile  de  praktlsereode 
Jordemødre.    Desuden  har  hun  følgende  særlige  Forpligtelser: 

Hun  er  pligtig  strax  at  komme  til  enhver  Fødende,  til  hvilken  hnn 
bliver  kaldet  indenfor  det  Distrikt,  for  hvilket  hun  er  ansat,  naar  de 
fornødne  Befordringsmidler  ere  tilstede,  og  hun  Ikke  har  lovlig  Forhin- 
dring; og  hun  kan  ikke  ved  nogen  forodgaaende  Meddelelse  til  den 
Fødende  eller  dennes  Nærmeste  frigjere  sig  for  denne  Forpligtelse. 

flun  skal,  dersom  Distriktsjordemoderen  i  et  tilgrænsende  Jorde- 
mederdislrikt  har  lovligt  Forfald,  i  hendes  Sted  overtage  de  Forretninger, 
hvortil  hun  maatte  blive  kaldet,  og  det  er  hende  ikke  forment  at  paa- 
tage sig  Praxis  i  et  andet  Distrikt  end  hendes  eget,  naar  kun  hendes 
Forretninger  i  dette  ikke  tilsidesættes.  Men  er  hun  ikke  kaldet  i  Praxis, 
maa  hun  ikke,  uden  at  have  erhvervet  Stads-  eller  Distriktslægens  Til- 
ladelse dertil,  rejse  bort  fra  sit  DistrikL 

Paa  sin  Bolig  bør  hun  have  et  Skilt,  som  viser,  at  Distriktsjorde- 
moderen der  er  boende,  og  bor  hun  i  Kjøbenhavn  eller  en  Kjøbstad, 
tillige  et  Ringetøj.  hvorved  en  paa  rette  Sted  anbragt  Natklokke  let  og 
sikkert  sættes  i  Bevægelse;  i  Kjøbenhavn  bør  hendes  Bolig  desuden  være 
betegnet  ved  en  Natlygte.  Hun  maa  Ikke  være  borte  fra  sit  Hjem,  uden 
at  der  i  dette  er  Nogen  tilstede,  som  véd  Besked  med,  hvor  hnn  er  at 
finde,  De  Redskaber,  som  hun  af  det  Offentlige  erholder  udleverede  til 
Brug  1  hendes  Forretning,  skal  hun  holde  renlige  og  i  forsvarlig  Stand, 
samt  forelægge  dem  til  Stads-  eller  Distriktslægens  Eftersyn,  saa  ofte 
det  af  denne  forlanges.  Hun  modtnger  dem  ved  sin  Bestillings  Tiltræ- 
delse efter  Syn  af  Stads-  eller  Distriktslægen;  og  afleverer  dem  paa 
samme  Maade,  naar  hun  atter  fratræder  Bestillingen. 

Hun   skal  i  sit  Distrikt,  foruden  at  betjene  de  Fødende  i  Fødsel  og 


293 


BanelMDg  og  sarge  for  de  nyfødte  Børns  Pleje,  ogsaa,  naar  det  for- 
langes, udføre  de  oif rige  Forretninger,  som  i  Følge  {  2  1  denne  Instrax 
høre  til  en  Jordemoders  Prails,  mod  herfor  at  nyde  en  imssende  Godt- 
gjørelse  1  hvert  enkelt  Tllfelde. 

{  18.  I  Almindelighed  er  en  Jordemoder  forpligtet  tU  at  lade  sig 
nøje  med  den  ved  Lov  fastsatte  taxtmæsslge  Betaling  for  at  bedene  en 
Fødende.  Dog  er  det  hende  ikke  forment  at  tage  hvad  Mere  der  god- 
villig maatte  blive  hende  ydet;  men  det  er  ikke  tilladt  hende  selv  at 
anmode  om  Saadant,  og  ethvert  Forsøg  paa,  naar  hun  kaldes  til  Fødselen 
eller  under  denne,  at  erholde  Tilsagn  om  højere  Vederlag  er  hende 
strsngt  forbudt.  Taxien  for  en  Jordemoders  Tjeneste  ved  en  Fødsel  er 
paa  Landet  for  de  Gaardmsnds  Vedkommende,  der  besidde  3  Tdr.  Hart- 
korn eller  derover  og  for  dem,  der  i  økonomisk  Benseende  maa  stilles 
lige  med  disse,  6  Kroner,  for  andre  Gaardmænd  4  Kroner,  for  Husmand 
med  Jord  2  Kroner  og  for  Husmænd  uden  Jord  og  Inderster  1  Krone. 
Dog  lilstaas  der  hende  for  dem,  der  nyde  Understøttelse  af  Fattigvæsenet, 
en  Betaling  af  2  Kroner  af  Kommunen.  For  alle  Andre  paa  Landet  saa 
vel  som  1  KJøbstæderne  bliver  der  at  betale  efter  Taxten  for  den  af  de 
anførte  Klasser,  med  hvilken  den  Paagjældende  nærmest  kan  sammen - 
lignes. 

Er  en  Jordemoder  ikke  Distriktsjordemoder,  kan  hun  Inden  hun 
kaldes  til  Fødselen  betinge  sig  en  højere  Betaling  end  den  taxtmæsslge 
som  Vllkaar  for  at  betjene  den  Fødende. 

Den  Distriktsjordemødrene  tidligere  indrømmede  Ret  til,  naar  en 
anden  Jordemoder  benyttedes  til  at  udføre  en  Forretning  i  Distriktet,  at 
erholde  en  Del  a'  Betalingen  for  denne,  er  ophævet. 

Den  en  Jordemoder  tilkommende  taxtmæsslge  Betaling  kan  forlanges 
inddrevet  ved  Udpantning. 

I  KJøbenhavn  gjælder  Taxten  Ikke,  og  Jordemoderen  kan,  naar  Ingen 
Overenskomst  om  betalingen  forinden  har  fundet  Sted,  af  den  Enkelte 
kræve  den  samme  Betaling,  som  hun  for  den  samme  Forretning  plejer 
at  erholde  af  Personer  under  lige  LivsvlllLaar.  Det  Samme  gjældef 
overalt  I  Landet  med  Hensyn  til  Udførelsen  af  de  Jordemoderforretninger, 
for  hvilke  der  ikke  er  sat  nogen  Taxt 

i  19.  En  Distriktsjordemoder  nyder  foruden  den  for  alle  Jorde- 
mødre fastsatte  Betaling  for  hver  enkelt  af  hende  udført  Forretning  til- 
lige en  fast  Løn,  bestaaende  dels  1  Penge,  dels  i  Naturalydelser. 

Er  hun  ansat  I  et  Landdistrikt,  da  er  hendes  Pengeløn  fra  100  til 
120  Kroner  a  rlig  efter  Amtsraadets  nærmere  Bestemmelse,  og  den  en- 
gang fastsatte  Løn  kan  ikke  senere  forandres  uden  Justitsministerens 
Samtykke.  Efter  10  Aars  god  Tjeneste  som  Distriktsjordemoder  i  samme 
Amt  tiistaas  hende  et  Alderstillæg  af  20  Kr.,  og  efter  15  Aars  god  Tje- 
neste kan  Arotsraadet  desuden  tilstaa  hende  et  Tillæg  af  20  Kr.  Finder 
Amtsraadet,  at  der  ikke  er  tilstrækkelig  Anledning  til  at  indrømme 
Alderstillæget ,  indstilles  Sagen  til  Justitsministeriets  Afgjørelse.  Af 
Naturalydelser  tilkommer  der  hende  2  Favne  Brænde  eller  et  Kvantum 
Tørv  af  lige  Værdi,  et  4  å  5  Fag  stort  Bondehus  med  dertil  hørende 
lille  Have,  samt  Græsning  og  Vinterfourage  til  en  Ko,  eller  en  hertil 
svarende  Jordlod.  Ønsker  hun  hellere  Huslejehjælp  end  frit  Hus,  da  kan 
hun  forlange  en  saadan,  men  er  Ikke  berettiget  til  at  fordre  mere  end 
12  Kr.  aarlig. 

En  Distriktsjordemoder,  som  er  ansat  i  en  KJøbstad,  nyder  en  fast 
Pengeløn  af  100  til  130  Kr.  efter  Byraadets  Bestemmelse,  hvorhos  der 
tiistaas  hende  et  Alderstillæg  af  20  Kr.  efter  10  Aars  god  Tjeneste,  hvilket 
Tillæg  efter  mindst  15  Aars  god  Tjeneste  kan  forhøjes  til  40  Kr.     For 


294 


saa  Yldt  en  Kommnne  friTillig  maatte  have  tillagt  hende  en  aterre  Penge- 
len  end  100  Kr.,  kan  Alderatillsget  forhold smttsaig  nedasttea  eller  helt 
bortfalde.  Pinder  Byraadet,  at  der  ikke  er  tilatrskkellg  Anledning  tii  at 
Indremme  Alderatillsget,  indstillea  Sagen  til  Juatttomlniaterieta  Afgjørelaa. 
Af  Naturalydelser  tilkommer  der  hende  2  Favne  Brænde  eller  et  KTaotoiia 
TøTT  af  lige  Værdi,  aamt  naar  KJøbstaden  har  Jorder  eller  GræsntngaieC, 
Græsning  til  en  Ko;  deaaden  fri  Bolig,  beataaende  af  1  eller  2  Værelaer 
med  KJekken.  Skulde  hun  hellere  attraa  Hoalejehjælp  end  fri  Bolig,  da 
kan  aaadan  tllstaaa  h'eode;  men  hun  er  ikke  berettiget  til  at  fordre  mere 
end  24  Kr.  aarllg  som  Huslejehjælp. 

I  Stedet  for  den  en  Distriktsjordemoder  paa  Landet  tillagte  Nataral- 
ydelse  af  Græsning  og  Fourage  til  en  Ko  er  Amtsraadet  berettiget  til  at 
yde  hende  en  af  samme  fastsat  Pengegodtgjørelse.  Samtlige  øvrige  en 
Distriktsjordemoder  tillagte  Naturalydelser  kan  hun  derimod  fordFe  leverede 
In  natura,  med  mindre  der  med  hende  efter  heodea  Ansættelse  maatte  være 
truffen  aærllg  Overenskomst  om  disses  Afløsning,  eller  deres  Omsætning 
i  Pengevederlag  maatte  være  approberet  af  JustitsmlnlsterleL 

i  20.  Naar  en  Distriktsjordemoder  afakedlgea  formedelat  Alder  eller 
Svagelighed  og  hendes  Forhold  løvrigt  dertil  gjør  hende  værdig,  har  han 
Adgang  til  Pension  efter  Amtsraadets  elier  Byraadeta  nærmere  Beatem* 
melse.  Dog  kan  denne  for  en  Distriktsjordemoder  paa  Landet  ikke  over* 
atige  Beløbet  af  hendea  faste  Pengeløn,  Alderatiliæget  derunder  Ind- 
befattet. 

}  21.  Denne  Instrux  fgjælder  for  samtlige  til  Praxia  berettigede 
Jordemødre  og  med  den  ophævea  de  for  Jordemødrene  tidligere  udfær- 
digede Instruxer.  For  Overtrædelse  af  dens  Bestemmelser  kan  der,  for 
a  vidt  der  ikke  derved  maatte  være  pnadraget  større  Strafanavar,  i 
Kjøbenhavn  af  Stadslægen  og  udenfor  KJøbenhavn  af  Fyslkns  paalæggea 
Jordemødrene  Bøder  fra  2  ttl  100  Kr.  Men  er  Forseelsen  grovere,  eller 
dersom  der  er  Spørgsmaal  om  at  drage  hende  til  Ansvar  for  noget 
udenfor  denne  Instrux  liggende  Forhold,  saasom  Uduelighed  eller  uskik- 
keligt Levnet  af  |den  Art,  at  der  er  Spørgsmaal  om  at  afskedige  hende 
eller  at  fralage  hende  Retten  til  at  praktisere  som  Jordemoder,  bliver 
Sagen  efter  dena  Beskaflfenhed  at  henvise  til  den  højere  Øvrigheds  eller 
til  Domstolenes  Afgjørelae. 

§  22.  Ved  den  Undervisning,  som  meddeles  Jordemødrene  paa  den 
Kongelige  Fødselsstiftelse,  bliver  Indholdet  af  denne  Instrux  at  gjen- 
nemgaa  og  forklare  for  dem.  Et  trykt  Exemplar  af  Instruxen  bliver  at 
meddele  enhver  Jordemoder  ved  hendea  Afgang  fra  Stiftelsen. 

Saaledes  stadfæstet  1  Henhold  til  2  4  i  Liov  om  Jordemødrenes  Løn- 
.ning  og  Forhold  af  15de  Maj  1875. 


Takaote.  Ved  Kjøbenhavns  Kommunehospital  bliver  til  Iste  Novbr. 
d.  A.  en  Plads  som  Lægekandidat  ledig.  Med  Posten  er  forbundet  en 
aarllg  Gage  af  500  Kr.,  fri  Bolig,  Brændsel,  Belysning,  Opvartning  samt 
Middagsmad  paa  Vagtdagene.  Ansøgninger,  indeholdende  de  fornødne 
Oplysninger  (se  Ugeskr.  f.  Læger  3dje  Rxkke  XV,  1873,  Nr.  1),  indleveres 
paa  Forstanderens  Kontor  1  Kommunehospitalet  inden  den  23de  d.  M. 


Dtdafidd.  Den  I  Ode  d.  M.  døde  Carl  K.  Schiøtx,  70  Aar  gi., 
Hospitalslæge  I  Boskilde. 

—  Den  12te  d.  M.  døde  1  KJøbenhavn  Gehejmekonferentsraad  Olaf 
Lundt  Bang  i  sit  90de  Aar.  —  Gn  Skildring  af  den  Afdødes  Virksom- 
hed og  Betydning  vil  blive  given  i  et  følgende  Nummer. 
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Det  McildMke  Seitkab  i  KJøWihiYit  Uøde  Tirsdag  den  23de  Oktober 

1877  Kl.  7  (i  KroDpriosensgade  Nr.  7). 

Distriktslæge  Mathiesen  fra  KJøge  Til  indlede  en  Disknssion  an- 
gaaende  Maaden,  hvorpaa  den  antiseptiske  Metode  maatte  yære  at  anvende 
i  spredt  puerperal  Praxis. 

Dr.  med.  Overkirurg  Hol  mer:  Kirurgisk  Kasuistik. 


Orersigt  aver  Sygdtnaie,  DtdalUd  eg  Fedaler  i  UebeakaTik 

Fra  KJebenliavns  prakt  Læger  er  I  Ugen  3dje — 9de  Oktober  an« 
meldt  715  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  575  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  10,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  4,  ondartet 
Halssyge  9,  Strubehoste  2,  Kighoste  14,  Faaresyge  9,  gastr.  Feber  31, 
tyf.  Feber  10,  eiantematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  110,  Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  22, 
Barselfeber  4,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  5,  Brystkatarr  179,  Grippe5» 
Lungebetændelse  42,  Halsbetændelse  99,  akut  Ledderevmatisme  14.  andre 
Farsoter  6  iØJenbet  1 ,  Zona  1 ,  Nældefeber  1 ,  Skjerbug  t  og  Rødlinger 
2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  94,  venerisk  Sasr  24,  erhvervet  Syfilis  16, 
medfødt  Syfilis  O,  Fnat  7,  Drankergalskab  4  og  Brændevinssygdom  5. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i :  Amagertorv ,  Store  Helliggejst- 
stræde  og  Sølvgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  79.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  11 
(Kighoste  3,  Indeni.  Kolera  og  aknt  Diarré  7,  Ansigts  og  anden  Vandre-* 
rosen  1);  Blodforgiftninger  2;  konstitutionelle  Sygdomme  12 
Lungesvindsot  9);  Voldsomme  Dødsaarsager  4  (Selvmord  1); 
Dannelsesfeji  5;  lokale  Organsygdomme  30;  Sygdomme  i 
|e  ydre  Dele  1;  andre  hyppige  Dødsaarsager  14  (Tæring  bos 
Smaabørn  6) 

Levendefødte  ere  148  (80  Drenge,  68  Piger);  Dødfødte  6 

Den  forlebne  Uge  har  været  kølig  med  svag  Nattefrost.paa  Landbo- 
højskolen (ikke  ved  Toldboden)  meget  uroligt  Barometer,  overvejende 
østlige,  friske  Vinde  og  tør  Loft. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomroe  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  13,  Mæslinger  16,  Skarlagensfeber  49,  Difteritis  og 
Kronp  8,  tyf.  Feber  og  Tyfus  22;  i  Liverpool  af  Kopper  1;  i  Krlstiania 
af  Skarlagensfeber  1;  i  JStokholm  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  1; 
i  St  Petersborg  af  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  6, 'Difteritis  og  Kroup  10, 
tyf.Feber  13,  exant  Tyfus  1,  Feb.  recurr.  6;  i  Kenigsberg  af  Difteritis 
og  Kroup  4;  i  Dansig  af  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og 
Kroup  4,  tyf.Feber  I;  i  Stettin  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og 
Kronp  4,  tyf.  Feber  1,  Dysenteri  1;  i  Hamborg  af  Kopper  1,  Mæslinger  1, 
Skarlagensfeber  1,  tyf.  Feber  5,  Dysenteri  1;  i  Berlin  af  Mæslinger  2, 
Skarlagensfeber  30,  Difteritis  og  Kroup  28,  tyf.  Feber  21,  Dysenteri  11; 
1  Paris  åf  Kopper  13,  Mæslinger  16,  Skarlagensfeber  49,  Difteritis  og 
Kroup  8,  tyf.  Feber  17,  exant.  Tyfus  2,  Dysenteri  1 ;  i  Wien  af  Kopper  4, 
Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  15,  tyf.  Feber  5, 
Dysenteri  2;  i  Rom  af  tyf.  Feber  4,  Fb.  intermittens  pernic.  5;  I  Alexan- 
dria af  Dysenteri  2;  i  Ny -York  af  Skarhigensfeber  12,  Difteritis  og 
Kroup  22,  tyf.  Feber  18;  i  Kalkutta  af  •  Feber«  100,  asiatisk  Kolera  13; 
i  Bombay  af  Feb.  remitt.  217,  asiatisk  Kolera  62,  og  i  Madras  af  Kop- 
per 73,  asiatisk  Kolera  116,  Dysenteri  255. 
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Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 
er  aabent  for  Berrer  Ki.  7—9  og  l*/a— 2*/«, 
for  Damer  og  Barn  Kl.  11—12  og  2*/»— 3V9. 
Behandlipg  i  Bjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•fe  Eranp. 


Men  tone, 

(Alpes  miritlmM)| 

BE3SrSION  DU  NORD, 

dansk  Pensionat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdomme  (iMgebetsiielse^  iMBkitls,  Katarr, 
AstkMa)^  for  Brystsyge ^  (iigt-  og  NervesTage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apoteker  L.  Schjødte^  Adelgade  115,  Iste  Sal,  Kjø- 
benhavn.    Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Glutenmel 

fra  KjøbenliaYBS  8tif  elsefabrik 

fremstillet  efter  Br.  Dr.  med.  Y.  BnMes  Anvisning  sælges  fra 
Østergades  Materialhandel  å  1  Kr.  25  Øre.  pr.  Pund. 

Gand.  pharm.  G .  R .  E  v  e  r  s  laltkiraastalt;  Peder  Skrams- 
gade  17,  2den  Sal.   .Daglig  aaben  fra  7—12  Formiddag. 

^ « 

Om  kort  Tid  nedsætter  jeg  mig  som  praktiserende  Læge 
i  Roskilde.  1f.  lertel. 

Den  1ste  Oktober  har  jeg  nedsat  mig  som  praktiserende 
Læge  og  Fødselshjælper  i  Egtved  pr.  Kolding. 

•ve  laasea« 

1  Slutningenaf  Oktober  Maaned  d.  A.  agter  jeg  at  nedsætte 
mig  i  Sjørup  pr.  Skive.  Rr.  Ba||er, 

Gand.  med.  &  chir. 


Bttnco  Lnnos  Bofirykkerl.    C.  A.  Beltitit  ForUf. 


Til,',    -rw .  i       '    "I "— ^  .  "■'•■'-        — r   ......    ,  i,.^ 

* 

Ugeskrift  for  Læger. 

3««  Bekiw  XXIV.  Nr.  20. 

Redigeret  af  Dr.  T.  Biidie. 

IfMMtold:  I.  c.  W«ii:  •»  Mfb  af  TMt  fériii  liftHiwiiiygj— «r  åMsupkMl  Mh- 
lpik|ii  MB  Vilgi  if  d  tni— i<  Ltg«*  i  9n§u$m,  TduBm.  OfMdgt  #vir 
SjfiMM.  DfMM  •!  Idd«  i  IJfteikan.  Mjndg|«idMr. 


Om  Mgle  af  Ytre  febrile  hfektiMsqrg^iiMeB 

AarsagsferboldL 

Af  FyBlkus  Dr.  H.  G.  Weis. 


Jeg  tror,  og  har  længe  troet,  at  vi  Lvger  uDderYurdenq  vore 
epidemiske  Sygdommes  Srøitsomhed,  særligt  den  indirekte, 
at  vi  derfor  il^ke  tilstrækkeijgt  hverken  selv  modarbejde  deres 
Ddbredel^e^  eller  søgi3  at  formaa  vort  Publikiim  dertil,  og  at 
dmne.  Dndervnrdejriiig  (or  en  stor  Del  maa  bære  Skylden 
far  Udbredelsen. 

Meningerne  angaaeade  denne  Smitsombed,  som  overT 
hovedet  angaaende  disse  Sygdommes  hele  iarsagsforholdi 
ere  jo  gapske  vist  temmelig  forsk jellige,  pg  nogen  bestemt 
Mening  i  denne  Sags  Enkeltheder  bar  vistnok  kun  Fa^ 
af  08.  Jeg  bar  i  den  senere  Tid  sagt  deri  at  forskaffe  mig 
nogen  Klarhed,  og  har  fnndet  hertil  sigtende  Oplysningisr 
baade  bos  en  Del  Kolleger  og  en  Del  Forfattere.  Det  Vå^ 
bytte.  Jeg  ad  disse  Veje  har  faaet,  skal  jeg  her  tillade  mig 
at  meddele,  idet  jeg  takker  mine  Kolleger  for  deres  velvil- 
lige Bistand,  som  herved  har  været  mig  til  stor  Nytte. 

De  Forfattere  og  Skrifter,  hos  bvilke  jeg  har  søgt  Opr 
lysning  opn  de  nævnte  Sygdommes  Aarsagsroomenter  ere: 
Andral;  Grisolle,  Fabre,  Lebert,  Bouchut^  Hebrf^ 
Ariesinger,     Niemeyer,     Canstatt,     Pappenbeim, 

Zij%  ScUt.  24de  »d. 
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Hirsch  (geograph.  Pathologie  og  Jahresbericht),  Biermer, 
Vircbow,  Trier,  Socin,  Wolfsteiner  (i  Hirsch's 
Jahreab.),  Pettenkofer,  Buhl  (Zeilschrift  fftr  Biologie), 
Yierteljahracbrift  fQr  *5ffeDtliche  Geaundheita- 
pflege,  Berliner  WocheDacbrift,  Norak  Magaain, 
Nordiak  medicinak  Archiv,.  Suodhedakollegiets 
AaraberetDinger. 

Jeg  har  ved  denne  min  Søgen  efterhaanden  gjennem- 
gaaet  naaten  alle  vore  Infektionaaygdomme  (angaaende  Barael- 
feberen  har  jeg  tidligere  udtalt  mig)  med  Henayn  til  derea 
Aaraagaforhold ,  og  jeg  vil  her  ligeledea  omhandle  hver  en- 
kelt Sygdom  for  aig,  og  navnlig  meddele  de  Fakta,  aom  for 
rofg  tale  for  det  ene  eller  det  andet  Aaraagamoment.  Jeg 
kan  dog  ikke  undlade  tillige  at  fremhæve  Ddtalelaer,  aelv 
om  diaae  ikke  ere  atøttede  paa  refererede  Fakta,  naar  de 
kun  komme  fra  anerkjendte  paalldelige  Forfattere,  og  naar 
de  aea  at  være  Reaultatet  af  de  vedkommende  Forfatterea 
egne  eller  af  dem  kontrollerede  Erfaringer,  thi  jeg  kan  ikke 
frakjende  mig  en  via  Avtoritetatro. 

1.    SkarlagenafebereB 

er  den  epidemiake  Sygdom,  aom  i  den  aenere  Tid  har  ligget 
oa  nærmeat,  jeg  vil  derfor  begynde  med  den. 

Der  er  viatnok  Ingen  blandt  oa,  aom  betvivler,  at  denne 
Sygdom  er  amitaom,  endogaaa  meget  amitaom  fra  Per- 
aoo  til  Peraon;  herfor  tale  omtrent  alle  de  ovennævnte 
Forfattere  aaa  vel  aom  alle  de  mange  Tilfælde,  i  hvilke  Syg- 
dommen fra  den  By,  hvor  den  heraker  aom  Epidemi,  af  en- 
kelt Peraon  er  udfert  paa  Landet,  og  derefter  udbredt  mer 
eller  mindre  i  Bua,  Gaard,  By  og  Egn.  Jeg  har  ikke  heller 
nogetateda  fbndet  dette  modaagt. 

Hvor  vidt  Skarlagenafeber  ligeaom  Mæalinger  kan 
amitte  i  ait  Inkubationastadium,  derom  har  jeg  ingen 
Erfaring  og  har  ikke  ftindet  nogen  Ddtalelae  boa  de  nævnte 
Forfattere;  men  en  nedenfor  anført  Meddelelae  fira  Dr.  In- 
geralev  i  Præatø  aynea  at  tale  for,  at  dette  Spørgamaal 
maa  beavarea  bekræftende. 

At  Overførelaen  kan  finde  Sted  i  Begyndelaen 
af  Sygdommen,  under  Udbruddet,  aea  af  den  Hurtighed, 
hvormed  den  udbreder  aig  i  det  Hua,  hvor  den  allerede  er 
bleven  indført;  der  forløber  i  Almindelighed  kun  faa  Dage 
mellem  hvert  Sygdomatilfældea  Begyndelae. 

At  den  kan  overførea  under  Udbruddet,  under  Af* 
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skalliogBperioden  og  længe  efter,  herfor  haves  mange 
Erfaringer  og  Udtalelser.  Dr.  Holm  anfører  flere  saadanne 
Tilfælde  fra  den  i  1876  i  Vejlby  herskende  Skarlagens- 
Epidemi,  der  var  en  flere  Gange  indført  Aflægger  af  Epide- 
mien i  Aarhns. 

Det  er  ikke  nødvendigt  til  Sygdommens  For- 
planteise ved  Smitte,  at  den  har  hele  sit  normale 
Udseende,  ligesom  ikke  heller,  at  den  er  fuldt  ud- 
viklet, ikke  engang  saa  meget  udviklet,  at  dens 
Natur  kan  erkjendes;  og  heri  ligger  en  stor  Fare  med 
Hensyn  paa  Sygdommens  Udbredelse. 

Qlrsch*s  Jahresbericht  af  1875  meddeler  flere  Iagt- 
tagelser, i  hvilke  Syge,  som  kun  havde  Angina  med  Feber, 
men  intet  Eiantero,  ved  Smitte,  overført  paa  Andre,  frem- 
kaldte Skarlagensfeber;  og  herhen  høreren  af Spear samme- 
steds meddelt 

BeretnlDg  om  en  Skarlagens -Epidemi,  som  blev  indført  af  en 
saadan  larveret  Skarlagenssyg;  og  en  af  Davles  i  Børnehospitalet 
i  Bristol  behandlet  Skarlagen 8- Epidemi,  1  hvilken  der  forekom  12  Syg- 
domstilfælde, hvor  Nyrebetændelse  var  Sygdommens  eneste  Symptom  7 
der  var  hverken  Exantem  eller  Angina,  men  Tilfældene  forplantedes 
som  Skarlagensfeber. 

Sygdommens  Smittestof  kan  efter  SchOnlein  og 
og  Lebert  indpodes,  og  er  tilstede  i  Blodet;  det  kan 
efter  Niemeyer  overføres  gjennem  Hudens  Uddunst- 
ninger, ved  Berørelse  og  gjennem  Afskalling  af 
Overhuden.  I  Hirsch*s  Jahresbericht  af  1871  findes 
et  af  Petersen  refereret  Tilfælde,  i  hvilket 

en  ung  Pige  blev  smitte  ved  et  Brev  fra  en  Qærntboende 
Veninde,  som  skallede  efter  Skarlagensfeber;  og  et  analogt  Tilfælde 
er  forekommet  hos  en  ang  Pige  i  Sjælland,  der  ligeledes  smittedes 
ved  et  Brev  fra  en  Veninde  i  Aarhns,  som  skallede  efter  Skarlagens- 
feber. 

En  Dame,  som  i  Almindelig  Hospital  nnder  Prof.  Chri- 
stensen var  behandlet  for  Skarlagensfeber,  skallede  saa  stærkt  paa 
Hænderne,  at  den  afskallede  Overhud  dannede  en  Handske. 
Denne  sendte  hun  som  en  Kuriositet  Ul  en  gift  Søster  i  Sjælland, 
hvis  Børn  derefter  alle  fik  Skarlagensfeber,  og  flere  af  dem  døde. 

Paa  Læsø,  hvor  Skarlagensfeberen  ikke  tidligere  var  set,  be- 
handlede Distriktslæge  Prosch  fra  November  1866  til  September 
1867  en  Epidemi  med  210  Syge,  35  Døde,  hvilken  efter  nøjagtig 
Undersøgelse  ikke  kunde  tænkes  indført  paa  anden  Maade  end  ved 
et  Brev  fra  Sæby,  hvor  da  Sygdommen  herskede  hos  Slægtninge  af 
den  Famille,  som  paa  Læsø  først  angrebes,  og  som  boede  midt  paa 
Øen.  Her  var  højst  sandsynligt,  ligesom  i  de  foranførte  Tilfælde 
Afskalllngarester  t  Brevet  Smittens  Bærer. 
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Smttten  kan  efter  lagttageteer  af  Barklay  og  Cope-» 
masn  (Birscb*B  Jahresbericht  1871)  overføres  gjeBoem 
BududduDBtoiDger  og  gjenoem  de  evrige  Ddtømineleer;  i 
hvilken  Afstand  fra  de  Syge  den  direkte  Smitte  kan  finde 
Sted,  fandt  jeg  ikke  angivet. 

Inkubationens  Varighed  er  anført  meget  forskjel- 
ligt.  Den  ansættes  af  Meyer  i  Virchows  Pathologie 
fra  3  til  30  Dage,  af  Fabre  fra  2  til  7  Dage,  af  Leberl 
13  k  14,  af  Sch6niein  3  å  4.  Sygdommen  kan  derefter 
altsaa  opstaa  allerede  2  Dage  efter,  at  Smitte  har  fondel 
Sted,  hvad  der  ogsaa  slemmer  med  adskillige  af  de  mig 
meddelte  Erfaringer;  men  der  kan  ogsaa  ligge  30  Dage 
mellem  Smilten  og  Sygdommens  Begyndelse.  Den  almiade-: 
Uge  Afstand  mellem  begge  er  dog  omtrent  8  å  10  Dage. 
Saa  vidt  angaaende  den  direkte  Smitte. 

Med  Bensyn  til  den  indirekte  Smitte  skal  jeg  først 
omhandle  den,  som  af  3dje  Person  føres  fra  Syg  til 
Sund,  uden  at  Føreren  selv  bliver  syg.  Den  benægtes 
af  Mange,  og  dens  Antagelse  maa  ganske  vist  medføre  nogen 
Olempe  og  Ulejlighed  for  alle  dem,  som  komme  i  Herørelse 
med  og  i  Nærheden  af  de  Syge,  maaske  mest  for  os  Læger. 
Der  haves  imidlertid  saa  mange  Fakta,  som  vise,  at  saadan 
Overførelse  er  mulig,  og  deres  Antal  taler  for,  at  den  ikke 
er  sjælden.    Jeg  skal  her  meddele  nogle  saadanne  Fakta. 

I  Hirsch*!  Jahresbericht   1871    fiDdes  en  Meddelelse  af 
Py  le,  i  hyllken  en  Sygevogterske  ved  Skarlagenssyge  bragie  Syg- 
.  dammen  til  sit  Qsme  HJem»  hvor  4  Personer  bleve  angrebne,  medeo« 
hun  selv  ikke  havde  været,  var  eller  blev  det 

Palante  refererer  samme  , Sted  et  Tilfælde,  hvori  denne  Syg- 
dom blev  forplantet  i  Afstand  af  2Vt  Mil  af  en  Kone,  som  selv 
forblev  usmittet. 

I  Hirech's  Jahresbericht  187  5  fortæller  Or.  Loeb  1  Worms, 
hvor  der  ikke  var  Skarlagensfeber,  at  han  da  havde  faaet  Besøg  af 
en  Kollega  fra  Mannheim,  som  dér  samme  Dag  i  sit  Hjem  havde 
undersøgt  Skarlagenssyge,  at  denne  Kollega  tog  Lo  eb  s  Datter  paa 
Skjødet,  og  at  dette  Barn  derefter  fik  Skarlagensfeber. 

Distriktslæge  Steenberg  meddeler,  at  han  gjentagne  Gange  har 
haft  sikker  Erfaring  for,  at  Skarlagensfeber  kan  fra  Syg  tU  Sund  for- 
plantes gjennem  Sdje  usmittet  Person,  og  anfører  herpaa  nogle 
Exempler. 

En  Kone  i  Landsbyen  Glnnernp,  der  ligger  1  Mil  fra  Grenaa 
og  hvor  Skarlagensfeber  da  Ikke  fandtes,  besøgte  1  sidstnævnte  By 
en  Famille  med  4  skarlagenssyge  Børn,  og  hendes  3  Børn  angrebes 
nogle  Dage  derefter  af  denne  Sygdom. 

Under  den  sidst  herskende  Epidemi  blev  Skarlagensfeberen  bragt 
til  Enslev  af  2  Piger,   der  deltoge  i  en  Legestue,  uagtet  de  hørte 
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lijemme  i  eo  anden  allerede  angreben  By  og  nagtet  der  fandtes  syge 
Børn  i  de  Hose,  hvor  de  tjente.  Pigerne  sely  bleye  ikke  an- 
grebne. 

Steeoberg  tror  bestemt  at  kunne  paayige  flere  Steder, 
hvor  Skarlagensfeberen  paa  samine  Maade  blev  forplantet 
ved  Legestuer  og  Begravelser. 

I  Grenaa  saa  han  en  lignende  Overførelse  gjennem  en  Barne- 
pige, Bom  ikfce  selv  havde  elJer  fik  Sygdommen,  men  bragte  den  fra 
et  skarlagen ssygt  Barn,  som  hun  havde  besøgt  1  Smug,  til  Børnene 
i  det  Bus,  hvor  hun  tjente. 

Dr.  Solchau  i  Grenaa  kar  fra  den  sidste  Vinter  dér 
og  i  Landdistriktet  herskende  Skarlagens  -  Epidemi  meddelt 
mig  S  af  ham  gjorte  Iagttagelser,  af  hvilke  hver  enkelt  viser 
Muligheden  af  Sygdommens  Overførelse  gjennem  usmittet 
3dje  Person,  og  som  samlede  paa  én  Haand  i  én  Epidemi 
bestyrke  min  Mening  om,  at  saadan  Overførelse  aldeles  ikke 
er  ualmindelig  og  jævnligt  vilde  kunne  Iagttages,  naar  vi 
kun  Alle  i  ethvert  af  os  behandlet  Sygetilfælde  vilde  se  os 
tilbørligt  om  efter  dets  Oprindelse.  Hans  Meddelelser  ere 
følgende : 

I  et  Hos  1  Grenaa  havde  'ørst  2  Børn  Skarlagensfeber  1  mild 
Grad,  derefter  blev  et  S -Aars  Barn  heftigt  angrebet  og  døde  den 
5te  Dag  i  Sygdommen  under  Hjærnetllfældo.  Før  den  sidste  an- 
grebes, besøgtes  Huset  flere  Gange  af  en  Onkel,  som  boede  i  Rim  sø, 
IV2  Mil  fra  Grenaa,  og  som  ellers  ikke  (hverken  han  selv  eller 
hans  Famille)  havde  været  i  nogen  Berørelse  med  Skarlagenssyge. 
Hans  3  Børn  fik  derefter  Skarlagensfeber  samtidigt  med  det  1  Grenaa 
sidst  angrebne  Barns  Sygdom,  og  to  af  dem  døde  under  stærke 
Hjærnetil fælde,  3  Dage  efter  Fætterens  Død. 

1  Voldby  ved  Grenaa  havde  der  ikke  været  noget  Tilfælde  af 
Skarlagensfeber,  da  en  ældre  Mand  i  Mastrup,  iVs  Mil  fra  Voldby, 
1  hvis  Hus  flere  af  hans  Børnebørn  da  skallede  efter  den  nævnte 
Sygdom,  gik  til  Voldby  for  at  besøge  sin  Søn  med  Familie.  Her  fik 
da  4  Børn  Skarlagensfeber,  og  2  af  dem  døde. 

I  Eslev  ved  Grenaa  havde  der  ikke  været  et  eneste  Tilfælde 
af  Skarlagensfeber,  da  der  i  Januar  afholdtes  en  Legestue,  hvortil 
Værten  med  Smittefrygten  1  Sindet  udelukkende  vilde  holde  sig  til 
Byens  unge  Mennesker  som  Gjæster.  Imidlertid  undtog  han  dog  2 
saadanne  fra  en  V«  Mil  derfra  liggende  Gaard,  hvor  der  vel  havde 
været  Skarlagensfeber,  men  Sygdommen  var  ophørt.  1  Gaarden, 
hvor  Legestuen  holdtes  blev  6—7  Dage  derefter  først  2  og  senere 
1  Barn  angrebne  af  Skarlagensfeber. 

Den  gamle  Mand  i  Mas  trup  havde  omklædt  sig  fuld- 
komment før  han  gik  til  Voldby,  og  de  2  fremmede  Gjæ- 
ster ved  Gildet  i  Eslev  vare  højst  rimeligt  omklædte.  Bæ- 
rerne af  Smitten  havde  saaledes  ikke  deres  daglige  Klæder 
paa,  i  hvilke  de  færdedes  blandt  de  Syge,   men  de  Klæder, 
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som  de  bare,  da  de  overførte  Smitten  havde  muligt  været 
opbevaret  eaaledes,  at  de  kunde  ioflceres.  Det  kao  aitsaa 
være  tvivlsomt,  om  Smitten  overførtes  gjennem  Blædeme 
eller  gjennem  Personerne,  men  d|en  overførtes  i  hvert 
Tilfælde  paa  alle  8  Steder  under  skarp  Frost,  og 
paa  de  2  efter  nogle  Timers  Ophold  i  fri  Luft. 

Distriktslæge  Krag  iThyholmhar  meddelt  2  Tilfælde, 
i  hvilke  den  her  omhandlede  Overførelse  af  Skarlagensfeber 
fandt  Sted: 

Sygdommen  optraadte  i  1872  ondartet  i  en  Gaard,  og  der  dade 
2  Børn.  Troda  hana  AdTarad  afholdte«  der  BegravelaeBgilde ,  hvor- 
Ted  nsaten  hele  Byena  Toxne  Befolkning  var  aamlet,  og  8  å  14  Dage 
derefter  var  der  akarlagenasyge  Børn  i  næsten  alle  Byens  Familier. 

Nogle  Aar  senere  var  der  1  en  anden  By,  1  en  Gaard,  et  Barn 
sygt  af  Skarlagensfeber  paa  en  Tid,  da  denne  ikke  yar  epidemisk. 
En  Nabokone  kom  nogle  Timer  i  Besøg  i  Gaarden,  og  8  Dage  senere 
Tar  hendes  egen  Søn  smittet. 

Distriktslæge  Lassen  paa  Fanø  meddeler,  at  der  1  December 
1873  i  et  Hus  paa  Stendrup  Hede  døde  et  Barn  af  Skarlagens- 
feber; at  en  voien  Søn,  som  tjente  2  Mil  derfra  i  Eeg,  i  Julen 
Tar  hjemme  i  Besøg,  uden  sel?  derefter  at  blive  angreben  af  Syg- 
dommen, men  at  han  førte  Sygdommen  til  Gaarden  1  Eeg,  hvor  et 
Barn  paa  4  Aar  ble?  angrebet  og  døde. 

Dr.  Ingerslev  i  Præstø  har  meddelt  følgende: 

En  Kone  rejste  Sommeren  1876  fra  Præstø  til  Bo  sk  il  de, 
hvor  der  da  ikke  fandtes  Skarlagensfeber,  ligesom  der  1  det  Hus, 
hun  besøgte,  ikke  fandtes  nogen  Sygdom.  Hun  besøgte  logen  under- 
vejs, bg  var  intetsteds  inde;  men  hun  passerede  paa  Hen-  og  Hjem- 
rejsen Lundby  Station,  hvor  Skarlagensfeberen  da  herskede  1  en 
Dragerfamilie,  og  hvor  Stationsforvalteren  faa  Dage  efter  blev  an- 
greben. En  halv  Snes  Dage  efter  Konens  Hjemkomst  blev  en 
14-aarig  Datter  angreben  af  Skarlagensfeber,  og  hun  var  hele  Aaret 
den  eneste  Skarlagenssyge  1  Præstø  og  Omegn.  Konen  har  sand- 
synligt været  1  Berørelse  med  den  nævnte  Stationsforvalter  (og  da, 
medens  Skarlagensfeberen  hos  ham  var  1  Inkubationssladiet),  for 
aaa  vidt  som  hun  af  ham  modtog  og  betalte  Billet,  paa  Udrejsen  til 
iærnbanen,  paa  Hjemrejsen  til  en  Omnibus  mellem  Stationen  og 
Præstø,  og  dette  Samkvem  fandt  Sted  paa  sædvanlig  Maade  gjen- 
nem en  dertil  indrettet  Bude.  Det  msa  imidlertid  bemærkes,  at 
denne  Station  undertiden  har  en  Assistent,  som  mulig  kunde  have 
besørget  Billetsalget  til  Konen,  der  da  maatte  være  forsynet  med 
Smittestof  ad  anden  Vej  f.  Ex.  fra  Dragerfamilien.  Men  det  er  vel 
ikke  rimeligt,  at  Assistenten  skulde  have  besørget  Billetudsalget 
baade  ved  Hen-  og  Hjemrejsen. 

Distriktslæge  Rybsahm  roeddeler  følgende: 

Den  1ste  December  1876  tiltraadte  en  Pige  fra  sit  Hjem  paa 
Landet,  hvori  der  da  herskede  Skarlagensfeber,  en  ny  Tjeneste  i 
Ebeltoft,  hvor  der  da  ikke  fandtes  Skarlagensfeber.  Hun  havde  selv 
ikke  haft  denne  Sygdom,  og  fik  den  ikke  heller  senere,  blev  saa 
vidt  muligt  1  den  nye  Kondition  holdt  udenfor  Familiens  Værelser  i 
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en  anden  Etage »  og  redte  ikke  Senge.  Den  l&de  December  fik 
Husets  t6-aailge  Søn  Angina  nden  noget  andet  Symptom,  og  20de 
til  22de  December  fik  2  af  Børnene  Skarlagensfeber.  Sygdommen 
kande  Ikke  Tære  hentet  andetsteds  fra. 

Her  haves  saaledes  et  Exempel  baade  paa  Skarlagen  s* 
feberens  Forplanteise  gjennem  3dje  sund  Person, 
og  paa  denne  Forplantelses  Ddvikling  gjennem 
e.t  abortivt  Sygdomstilfælde. 

At  Forplanteisen  gjennem  sund  Person  er  temmelig 
almindelig,  vises  af  Dr. Thomsen  i  Eidsvold.  Han  med- 
deler i  nordisk  med.  Arcbiv,  at  han  fra  Oktober  1866  til 
November  1867  behandlede  en  Skarlagensfeber- Epidemi, 
under  en  Del  af  hvilken  den  usædvanligt  kolde  Aarstid  for- 
bød al  umiddelbar  Samkvem  mellem  Børnene  og  derved  den 
direkte  Smitte,  og  hvorved  det  viste  sig,  atafSOSteder, 
paa  hvilke  Sygdommen  optraadte,  var  Smitten 
paa  24  overført  gjennem  Sunde.  Et  eneste  Individ, 
en  Skomager,  havde  bragt  Sygdommen  fra  sit  Hus  til  4  for- 
skjellige  Tider.  Han  opholdt  sig  nemlig  som  Skomager  flere 
Dage  ad  Gangen  i  samme  Hus,  gik  hver  Aften  hjem,  hvor 
hans  Barn  laa  sygt  af  Skarlagensfeber,  og  han  forplantede 
Sygdommen  til  alle  i  Familier  i  Afstand  af  hele  norske  Mil 
fra  hans  Hjem. 

Dr.  Ring  i  Vejle  meddeler  følgende: 

En  Dreng  i  Vejle  blev  14  Dage  efter  et  Besøg  1  Horsens  i  et 
med  Skarlagensfeber  befængt  Has  angreben  af  denne  Sygdom,  der 
da  Ikke  i  2Vi  Maaned  havde  været  set  i  Vejle  eller  dens  Omegn. 
En  Pige  fra  en  næppe  I  Mil  fra  Byen  liggende  Kro,  i  hvis  Nærhed 
der  ikke  fandtes  Skarlagensfeber,  kom  i  et  Ærinde  tU  Vejle  ind  1  det, 
Hus  og  i  det  Værelse,  hvor  den  da  skallende  Dreng  opholdt  sig 
men  uden  at  berøre  denne.  Hun  tog  derefter  lige  tilbage  til  Kroen, 
hvor  12  Dage  senere  en  lO-Aars  Dreng  fik  Skarlagensfeber,  medens 
Pigen  selv  forblev  rask. 

S undhedsk ol legietsAarsbe retning  for  1872 om- 
handler en  Skarlagens« Epidemi  i  Sydsjælland  med  17  Syge 
9  Døde,  hvilken  blev  forplantet  ved  Personer,  som  selv 
gik  fri. 

Hvorvidt  Smittestoffet  i  de  Tilfælde,  hvor  Sygdommen 
forplantes  gjennem  3dje  uangreben  Person,  feres  i  dennes 
Legeme  eller  i  hans  Klæder,  kan  vistnok  ofte  være  tvivlsomt, 
da  den  vedkommende  Person  ved  Overførelse  altid  har 
Klæder  paa;  men  a  priori  kan  det  næppe  nægtes  muligt,  at 
Smittestoffet  optages  i  den  for  dets  Virkning  uimodtagelige 
Bærers  Legeme  gjennem  Lungerne  eller  Huden,  eller  kun 
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klæber  til  dennei  og  at  det  senere  ad  den  samme  Vej  ind- 
føres i  eller  klæber  sig  til  et  mere  modtageligt  Legeme. 

De  af  Selchau  refererede  Tilfælde  synes  ogsaa  at  tale 
for  en  saadan  Overførelse,  idet  ved  det  andel  Tilfælde  Smitte- 
bæreren havde  helt  omklædt  sig  før  sin  Vandring  paa  fler^ 
Timer  i  stærk  Frost;  og  idet  ved  det  Sdje  Tilfælde  de  2 
firemmede  Dansegjæster  højst  rimeligt  havde  gjort  det  samme 
og  vare  vandrede  til  Gildet  i  samme  Kuldegrad,  i  hvilkøn 
ogsaa  i  det  1ste  Tilfælde  Onklen  havde  ført  Smitten  til  sit 
Qærne  Bjem. 

At  Smitten  ved  saadan  Forplantelse  ogsaa  kan  føres  i 
de  vedkommende  Personers  Klæder  er  utvivlsomt,  saa  meget 
mere  som  den  saa  ofte  bevislig  er  ført  i  Klæder  alene, 
uden  nogen  medfølgende  Person. 

De  Syges  Udtømmelser  nævnes  af  Enkelte  som  Bærere 
af  Smitten,  saaledes  i  Hirsch's  Jahrsb.  1871  af  Barclay 
og  Gopemann.  Denne  Overførelsesmaade  er  forøvrigt  kun 
lidet  antaget,  skjendt  de  fastere  og  flydende  Odsondringer 
fra  Tarm  og  Nyre  maatte  synes  at  kunne  indeholde  Syg- 
dommens Smittestof  lige  saa  vel  som  de  dampformige  og 
klidagtige  fra  Lungerne  og  Huden,  hvis  Evne  til  at  udføre 
Smittestof  Jo  ikke  drages  i  Tvivl. 

At  Skarlagensfeberen  kan  forplantes  fra  Syge  til  .Sunde 
igjennem  livløse  GJenstande  alene,  uden  at  disse 
ere  ledsagede  af  levende  Personer,  saaledes  gjennem  Senge- 
klæder, Gangklæder,  Linned  m.  m. ,  derpaa  haves  adskillige 
Eiempler,  ligesom  ogsaa  paa,  at  det  Smittestof,  som 
Ted  saadan  Overførelse  bæres  af  disse  Effekter,  kan 
onder  passende  Forhold  længe  bevare  sin  Evne  til 
atter  at  fremkalde  Sygdommen,  naar  det  kommer  i Be- 
rørelse  med  dertil  disponerede  Personer« 

Til  saadan  Overførelse  kan  regnes  de  ovenanførte  Til- 
fælde, i  hvilke  Sygdommen  fra  Syge  eller  Rekonvalescenter 
er  bleven  tilsendt  Sunde  i  Breve ;  thi  ihvorvel  disse  Tilfælde 
kunne  anføres  og  ere  anførte  som  Eiempler  paa  personlig 
Smitte,  fordi  Brevene  dels  indeholdt,  dels  antages  at  inde* 
bolde  afskallet  Epidermis,  saa  er  Forskjellen  dog  kun  den, 
at  det  i  Sengeklæder  førte  Smittestof  er  mindre  synligt,  men 
det  er  alligevel  ogsaa  her  en  fra  den  Syges  Legeme  ud« 
skilt  DeL 

I  Hirsch*s  Jahrsb.  1875  er  der  af  flunt  meddelt 

et  Tilfælde,  1  hvUket  SliarlagensfeberBmItte  blev  ført  i  en  Silke* 
klædoiDg ,  som  8  Uger  Udllgere  hayde  ligget  i  eo  Kiste  under  øq  af 
SlLarlageasfeber  iideode  Syga  Seng. 
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Fabre  citerer  i  Maladiea  des  enfaDts 

en  Meddelelse  af  Htldebrandt,  af  hvilken  ses,  at  denne 
selv  havde  ved  et  Beasg  bM  en  Sfcarhigenssyg  baaret  en  Kjole,  som 
han  derefter  ikke  brvgte  i  V(t  Aar,  at  han  da  havde  taget  den 
paa  I  Anledning  af  en  langere  R^se  til  et  Sted,  hvor  Skarlagens- 
feberen da  var  nkjendt,  og  at  han  dér  havde  faaet  denne  Sygdom, 
som  derefter  fra  ham  udbredtes  i  Byen. 

Hildebrandt  anfører  denne  Bigtorie  som  Eiempel 
paa  et  længe  bevaret  virksomt  Smittestof,  men  Fabre  fore- 
trækker at  forklare  den  som  Exempel  paa  avtokton  Oprin- 
delse»  hvad  der  synes  mig  søgt,  idet  en  Forklaring  ved  ny 
Smitte  ad  anden  Vej  end  den  af  Hildenbrandt  angivne 
laa  nærmere. 

Dr.  Albrethsen  i  Vexø  har  meddelt  mig  følgende: 

I  1875  fik  1  KJøbenhavn  en  af  hans  Slægtninges  Bern  Skar- 
lagensfeber, og  da  de  vare  helbredede,  blev  et  nldent  Tæppe,  som 
de  havde  brngt,  lagt  tilside  uden  at  være  ttlberligt  desinficeret 
Omtredt  1  Aar  efter  fik  denne  Mand  i  Sinde  paa  Grund  af  Varme 
at  benytte  dette  Tæppe  i  Stedet  for  Overdyne,  og  U  Dage  efter  at 
han  havde  taget  det  1  Brug,  fik  han  Skarlagensfeber  med  Difteritis 
og  dede  deraf. 

Dr.  Holm  har  meddelt,  at  paa  en  Tid,  da  der  ikke  var  Skar- 
lagensfeber 1  Vejlby  Sogn,  fik  en  11 -Aars  Dreng,  som  ikke  1  lang 
Tid  havde  været  udenfor  Landsbyen,  Bdje  Avgnst  1876  Besøg  af  en 
Dreng  fra  Aarhus,  der  selv  nylig  havde  haft  Skarlagensfeber,  og  i 
hvis  Hjem  laa  en  Skartagenssyg.  Den  5te  Avguat  blev  den  først- 
nævnteDreng  angreben  af  Sygdommen,  og  den  7de  blev  han  bragt  til  Aar- 
hus Sygehus,  hvor  han  døde  den  10de.  Den  Afdødds  Sengeklæder,  1 
hvilke  ban  havde  ligget  sidst  paa  Sygdommens  2den  Dag,  da  ExaQ«" 
temet  begyndte,  bleve  derpaa  solede  og  bankede  1  flere  Dage,  men 
ikke,  uagtet  H  o  1  m  s  Porslag,  desinficerede  i  Ovn,  og  saa  henlagte  paa 
Loftet  indtil  Slutningen  af  November  o:  henved  4  Maanederi*  da  de 
1  Anledning  af  en  ældre  Søsters  Hjemkomst  bleve  tagne  1  Brug.  En 
3-Aars  Pige  kom  til  at  ligge  i  dem  og  angrebes  den  28de  November 
af  en  heftig  Skarlagensfeber.  Der  var  den  Gang  ingen  andre  TU«- 
fælde  1  Byen,  og  Sygdommen  udbredte  sig  ikke  videre  herfra. 

Fra  Dr.  Ring  i  Vejle  har  jeg  faaet  følgende  Med« 
delelge : 

For  nogle  Aar  siden  behandledes  en  Præstedatter  fra  Nordslesvig 
under  et  længere  Ophold  i  Kjøbenhavn  paa  Frederiks  Hospital  for 
en  temmelig  heftig  Skarlagensfeber.  Inden  hun  forlod  Hospitalet 
havde  hun  ladet  sit  Tøj  vadske,  men  forglemt  en  Uldtrøje,  som  hun 
havde  baaret  de  første  Dage  efter  Exantemets  Frembrud;  8  Dage 
efter  at  være  ndskrevet  rejste  hun  hjem  til  Præstegaarden ,  i  hvis 
Omegn  der  ikke  i  mange  Tider  havde  været  Skarlagensfeber.  Den 
omtalte  nvadskede  Trøje  blev  kastet  1  en  Kasse  med  Skidentøj; 
med  dette  legede  en  lille  Pige,  og  nogle  Dage  derefter  fik  hun  Skar- 
lagensfeber. 

Paa  Langeland  begyndte  efter  SnndhedBkoUegietB  Aars- 
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berelDiDg  i  Joli  1873  en  lille  SkarlageDB^Epidemi,  der  rarede 
til  September  med  19  Syge;  og  der  kunde  som  Kilde  kun 
paavises,  at  det  først  smittede  Hus  i  April  modtog  Besøg  af 
en  Slægtning  fra  Sjælland,  som  i  Februar  selv  bavde  hafk 
Skarlagensfeber.  Smitten  var  ber  altsaa  4  å  5  Maa- 
neder  gammel. 

Dr.  Dablerup  bar  meddelt  mig,  at 

for  maoge  Aar  siden  en  Datter  af  hans  Søster  bragtes  sund  og 
frisk  fra  Landet  ved  Skjelsl^er  til  Kjøbenbayn  til  en  Onkels  Hus. 
Det  yngste  Barn  i  dette  Hus  yar  da  for  2  Aar  siden  død  af  Skar- 
lagensfeber og  Vuggeklæderne-  stode  siden  den  Tid  ubrugte  paa 
Puiterkammeret  De  bleve  no  for  første  Gang  i  de  2  Aar  anvendte 
til  den  nævnte  Søsterdatter,  som  derefter  under  Opholdet  i  Kjoben* 
havn  fik  Skarlagensfeber  og  døde. 

I  en  Deel  af  dis^e  Tilfælde,  i  bvilke  Skar- 
lagensfeberen var  forplantet  med  Tøj  som  Bærer 
af  Smitestoffet,  bar  dette  beboldt  *sin  Livskraft 
meget  længe,  benboldsvis  i  4  —  5  Maannder,  et, 
IV«  og  2  Aar. 

Vel  er  det  ikke  ved  dem  alle  matematisk  bevist,  at  den 
overførte  Smitte  ikke  mulig  kan  bave  baft  en  yngre  Op- 
rindelse; Smittestoffernes  Veje  ere  jo  ofte  ganske  forunder- 
lige« For  mig  staar  imidlertid  et  Par  af  dem  som  sikre 
Beviser  paa  den  anførte  lange  Levedygtigbed  bos  det  skar- 
latin<«se  Smittestof,  og  den  bele  Samling  som  et  kraftigt 
Argument  i  denne  Retning.  Jeg  kan  heller  ikke  inase, 
bvorfor  det  skarlatinøse  Smittestof  ikke  skulde  kunne  bave 
saa  lang,  endog  meget  længere  Levedygtighed,  lige  saa  vel 
som  Kopper  og  Pest,  for  hvilke  der  jo  haves  Exempler  paa 
Smittestoffer,  som  ved  Opryddelsen  af  Kirkegaarde,  der  vare 
anlagte  til  Brug  ved  tidligere  Tiders  Epidemier,  viste  deres 
Levedygtigbed  ved  at  de  Folk,  som  udførte  denne  Opryd- 
ning^  derved  bleve  angrebne  af  den  Sygdom,  for  hvis  Skyld 
den  vedkommende  Kirkegaard  var  anlagt. 

For  Muligheden  af  at  Sygdomssmittestoffer  kunne  under 
dertil  skikkede  Forhold  benligge  i  mange  Aar  uden  at  tabe 
deres  Evne  til  atter  at  fremkalde  den  Sygdom,  fra  hvilken 
de  ere  udgaaede,  taler  ogsaa  de  Fakta,  som  af  og  til  frem- 
komme med  Bensyn  til  Planteverdenen,  til  hvis  lavere  Klas- 
ser Sygdomssmittestoffer  efterhaanden  mer  og  mer  henføres. 

Der  er  jo  saaledes  for  ikke  lang  Tid  siden  ved  de  Sølvminer  i 
Laurion,  som  bearbejdedes  af  de  gamle  Grækere,  efter  Borttagelsen 
af  en  Del  i  bin  Tid  benlagte  Slagger,  fremspiret  i  stor  Masse  over 
hele  den  saaiedes  blottede  Bund,  en  Art  af  Valmuer,  som  er 
ukjendt  af  NuUdens  Botanikere,  men  som  er  beskreven  af  Pllnlus 
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og  Dioseorldes,  og  hvis  Frø  maa  bare  ligget  under  de  borttagne 
Slagger  1500  å  2000  Aar. 

Vi  have  i  Aarhus  oplevet  noget  Lignende. 

I  min  Barndom,  altsaa  for  henved  60  Aar  siden,  fandtes  der  1 
og  Ted  Aarhus,  særligt  paa  de  gamle  nu  nedlagte  Kirkegaarde,  en 
stor  Msngde  Ylldt  Yoxende  Bulmeurter  og  Malvaer,  men  disse  Planter 
ere  for  længe  siden  efterhaanden  forsvundne^  vel  særligt  fordi  disse 
Pladser  bleve  dels  brolagte,  dels  tagne  ind  til  Brog.  De  nævnte 
Planter  fandtes  ogsaa  paa  den  gamle,  allerede  da  aflagte  Kirkegaard 
omkring  Domkirken,  men  forsvandt  ogsaa  her  af  samme  Grnnd. 

Brolægningen  paa  den  Del  af  denne  Kirkegaard,  som  ligger 
nærmest  op  til  Kirken,  blev  1  1875  borttaget,  og  den  underliggende 
Opfyldlttg  bortfort  1  Dybde  af  2  Alen,  for  derved  at  befri  Kirkens 
nærmeste  Omgivelse  for  det  Tid  efter  anden  paafyldte  Lag  af  Jord 
og  Sand,  og  gjøre  Bygningens  oprindelige  Grund  synlig.  Aaret  efter 
fremvoxede  der  over  hele  den  saaledes  blottede  Flade  en  tæt  Masse 
af  Bulmeurter  og  Halver,  og  Jeg  har  herom  ikke  kunnet  finde  eller 
faa  anden  Forklaring  end,  at  Frøet  til  disse  mange  Planter  i  alle 
disse  Aar  har  ligget  onder  den  efterhaanden  forøgede  Opfyldning  uden 
at  tabe  sin  Spirekraft,  og  at  denne  er  traadt  i  Virksomhed,  da  Op- 
fyldingen bortførtes. 

HvorvidtSkarlagensfeber  kan  opstaa  uden  for- 
udgaaet  Smitte  har  tidligere  været  en  omtvistet  Sag  og 
er  det  vel  ogsaa  endnu,  skjøndt  Troen  berpaa  ligesom  paa 
enhver  anden  infektionssygdoms  avtoktone  Opkomst  eAer- 
haanJen  taber  sig. 

Canstatt,  Schdnlein,  Fuchs,  Niemeyer,  Fabre, 
Hirsch  og  andre  ansaa  en  saadan  Oprindelse  for  Skar« 
lagensfeber  som  mulig,  medens  de  dog  Alle  erklærede  Syg- 
dommen for  i  hej  Grad  smitsom.  Canstatt  forklarer  i 
Modsætning  til  hans  Tro  paa  avtokton  Oprindelse,  at  han 
anser  de  sjældent  forekommende  sporadiske  Tilfælde  af  Skar- 
lagensfeberen som  Efternelere  efter  en  Epidemi,  der  vare 
fremkaldte  ved  et  latent  Smittestof.  Schdnlein  og  Fuchs 
antage,  at  Skarlagensfeber  er  en  roere  udviklet  Form  af  de 
saakaldte  Rosensygdomme,  som  for  dem  almindeligt  vare 
Skarlagensfeberens  Forløbere  eller  Efternølere,  hvad  dog 
ellers  ikke  i  Almindelighed  er  Tilfældet,  idet  den,  i  det 
mindste  hos  os,  langt  hyppigere  er  samtidig,  forudgaaet 
eller  efterfulgt  af  Difteritis  og  Mæslinger.  [  Birsch*s 
Jahresb.  1871  anfører  en  engelsk  Læge  Carpenter  9  for- 
skjellige  Tilfælde  fra  forskjellige  Egne,  i  hvilke  Skarlagens- 
feberen syntes  opstaaet  som  Følge  af  Uddunstninger  fra 
raaddent  Blod  og  Tilsætning  heraf  til  Drikkevandet. 

Mayer  udtaler  i  Virchow*s  Pathologie,  at  Skar- 
lagensfeberen aldrig  opstaar  avtoktont,  lige  saa  lidt  som 
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Sdpper,  MiesliBgier  eller  Syfliie.  Den  er  ligeeon  de 
øvrige  exantematiske Febre  efter  bans  Mening  aldrig 
faldkommen  uddød  aiden  dens  første  Optræden« 
Den  er  altid  forekommet  med  enkelte  Tilfælde 
hist  og  her,  særligt  i  store  Byer,  fra  hvilkeEpide- 
mierne  af  og  til  have  haft  deres  Udspring. 

Naar  hertil  lægges,  at  Skarlagensfeberen,  som 
ovenfor  vist,  kan  forplantes  ved  meget  gammelt 
Smittestof,  og  at  dette  ogsaa  er  tilstede  ved  de 
abortive  og  de  saakaldte  iarverede  og  derfor  ofte 
ikke  erkjend  te  Sygdom  stilfælde,  saa  tror  jeg,  at  maa 
meget  godt  kan,  og  naturligere  maa  forklare  sig 
de  Tilfælde,  hvor  man  ikke  fandt  Smittens  Vej, 
paa  denne  Maade,  end  ved  den  mod  Naturens  Or* 
den  stridende  avtoktone  Oprindelse. 

Ihvorvel  det  ikke  kan  nægtes,  at  hos  os  Skarlagens- 
feberens hurtige  og  større  Udbredelse  og  dens  mere  ond* 
artede  Karakter  oftest  findes  dér,  hvor  der  er  slet  Hygiejne 
tilstede,  at  Smittestoffet  dér  synes  at  være  tilstede  i  større 
Masse,  at  Hygiejnen  dér  har  en  betydelig  Indflydelse  paa 
Sygdommen,  ligesom  denne  ogsaa  overvejende  hyppigst 
tager  sine  epidemiske  Opsving  iblandt  Børnene  af  den  fat- 
tigere Klasse,  hos  bvilken  slet  Hygiejne  har  hjemme,  saa  er 
dette  dog  ingenlunde  Tilfældet  overalt.  Der  haves  ikke 
sjældent  Exempler  paa  et  modsat  Forhold,  hvor  de  mere 
velhavende  Beboere  i  deres  større  og  mere  hygiejniske  Bo- 
liger under  Skariagens  -  Epidemier  hjemsøges  baade  mere 
extensivt  og  mere  intensivt  end  de  Fattige  under  de  mod« 
satte  Forhold;  men  dette  sker  dog  særligt  paa  Epidemiernes 
Højdepunkt,  naar  Smittestoffet  allerede  er  tilstede  i  stor 
Masse. 

Denne  Hygiejnens  Indflydelse  nævnes  forøvrigt 
kun  lidet  af  de  nævnte  Forfattere  og  Meddelere;  den  synes 
ikke  at  have  været  fremtrædende  for  deres  Iagttagelse. 

Der  er  imidlertid  et  Forhold,  der  af  fiere  af  dem  stæitt 
fremhæves  som  Aarsag  tilSkarlagens^EpidemiernesUdbredelse) 
og  dette  er  Skolerne  og  den,  særligt  for  Almuen,  tvungoe 
Skolegang.  Der  er  i  fiere  af  de  mig  tilsendte  Meddelelser 
anført  Exempler  paa  saadan  Overførelse. 

Af  Dr.  Holms  foran  omtalte  Meddelelse  om  Skarlagens- 
feber-Epidemien 1  Vejlby  ses  saaledes,  at  der  fra  en  Pige- 
skole i  denne  Landsby  udgik  6  Sygdomstilfælde  til  forskjellige 
Gaarde  og  Huse  i  Landsbyen;  og  at  i  2  af  de  første  Syg- 
domstilfælde Smitten  var  hentet  i  2  Skoler  i  Aarhus 
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Proseh  gjorde  ved  BebandliDgen  af  deo  oveDnævnte 
store  Epidemi  paa  Læsø  den  Erfaring,  at  Epidemiens  be- 
tydelig« Udbredelse  navnlig  skyldtes  Skolerne,  saaledes  at 
han  bestemt  kunde  spore  Forplantelsen  gjenoem  disse. 

Endnu  fiere  Erfaringer  haves  for,  at  Sygdommens  Od^ 
bredelse  ophørte,  naar  Skolerne  under  Skarlagefls*Epidenyler 
bleve  lukkede.  Man  bar  mod  denne  Lukning  af  Skoler  an- 
ført, at  Børnene  fra  smittede  Huse  alligevel,  særligt  i  Bjøb«r 
stæderne,  ville  paa  Gaderne  komme  sammen  med  dem  fra 
usmittede;  men  dels  er  det  da  de  Vedkommendes  egeo 
Skyld,  naar  de  blive  smiltede,  dels  sker  Overførelsen  af 
Smitten  langt  lettere  i  en  uren  Stueluft  end  paa  Gaden  i 
den  frie  Luft. 

Man  har  troet  at  kunne  sikre  sig  mod  Overførelsen  af 
Smitten  ved  at  formene  Børnene  fra  smittede  Buse  Adgang 
til  Skolerne  og  betinge  denne  ved  Lægeattest;  men  dels 
komme  under  en  Epidemi  de  færreste  Sygdomstilfælde  saa  tid-* 
ligt  til  nogen  Læges  Kundskab,  al  ikke  allerede  i  flere  Dage 
forud  Sygdommen  kan  være  udbredt  fra  det  smittede  Hus 
gjennem  Skolen,  dels  ere  Lægernes  Tanker  om  Smittefor- 
holdene  meget  forskjelllge  og  ikke  hos  Alle  skikkede  til  i 
det  nævnte  Omraade  at  hindre  Sygdommens  Udbredelse. 

Man  har  søgt  at  bindre  denne  Udbredelse  gjennem 
Skolerne  ved  Karbolsyre,  og  navnlig  ved  at  bestænke 
Gulvene  i  Skolerne  et  Par  Gange  daglig  med  Karbolvand. 
Derved  er  vistnok  slet  Intet  udrettet,  og  Sygdommen  er 
ogsaa  bleven  udbredt  netop  gjennem  disse  Skoler. 

Skal  en  saadan  Desinfektion  bave  nogen  Nytte,  saa  maa 
den  udføres  saaledes  og  saa  ofte,  at  Skolestuerne, 
saa  længe  Børnene  dér  ere  samlede,  ere  fyldte 
stærkt  med  Karboldampe,  hvad  der  udfordrer,  at  Sprayen 
vedligeholdes  uafbrudt  under  bele  Skoletiden  og  noget  før. 

Hertil  maatte  helst  føjes,  at  Skolestuerne  om  Af-* 
tenen  efter  Skoletiden  fyldes  saa  stærkt  med 
Dampe  af  Svovlsyrling,  at  Ingen  kan  aande  i  dem. 
Sygdommens  Udbredelse  er  under  Epidemien  i  1876—77 
paa  flere  Steder  saaledes  bleven  standset. 

(Portsætlet  i  ot  iølgeede  Noinmer.) 


Bdlex-B^e|Mi  ttæ  Fdge  af  et  frenmei  Legene  i  ^^regiagea,      Dr. 

Edm.  Sehurlg  meddeler  følgende  Tilfælde.  I  November  1875  blev 
der  bragt  barn  eo  11-aarig  Dreng ,  som  var  tunghør  paa  bi^re  Øre  og 
havde  været  det  over  et  Aar,  nden  at  dog  Moderen  kande  angive  noget 
bestemt  Tidspunkt  for  Begyndelsen.     Kun   af  og  til  var  der  optraadt 
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hurtigt  foTblgta«nde  Smerte,  der  havde  aldrig  Tiet  sig  Udflod,  men 
JøTollg  havde  han  klaget  over  Saseo.  Drengen  havde  et  iløvt  Udtryk, 
var  bleg,  af  et  knarvornt  Væsen  og  meget  ordknap.  EtLommeuhr,  som 
normalt  kunde  høres  I  over  3  Meters  Afstand,  kunde  af  højre  Øre  kun 
høres  ved  at  løgges  umiddelbart  til ,  paa  venstre  Øre  var  derimod 
Hørelsen  uskadt.  Ved  Undersøgelsen  fandtes  I  højre  Øregang  en  dens 
Lysning  fuldstændig  udfyldende,  sort,  gllndsende  Prop,  som  ved  Berøring 
med  Sonden  føltes  at  være  meget  haard.  Der  ordineredes  en  alkalisk 
Opløsning  til  Inddrypolng  flere  Gange  daglig,  og  efter  3  Dage  mødte 
Drengen  efter  Aftale.  Moderen  forklarede,  at  Inddrypning  Ikke  var  fore- 
taget den  foregaaende  Dag,  fordi  Drengen  Aftenen  før  strax  efter  den 
havde  faaet  sin  Krampe.  Det  opklaredes  da,  at  Drengen  for  iVs  Aar 
siden  var  faldet  ud  af  en  Barnevogn,  men  var  bleven  hængende  med 
den  ene  Fod  i  en  Løkke  og  af  Kammeraterne,  som  Intet  havde  mærket, 
slæbt  et  Stykke  hen  ad  en  grusbelagt  Vej.  Højre  Kind  og  Øre  var 
bleven  lidt  skrabet,  men  ellers  havde  Moderen  Ikke  mærket  noget,  navn- 
lig Ingen  Tunghørighed,  skjøndt  Drengen  i  de  nærmeste  Dage  klagede 
over  lidt  Stikken  i  Øret  Det  første  Krampeanfald  optraadte  uden  paa- 
viselig  Aarsag  5—6  Uger  efter  Faldet,  efter  at  Moderen  allerede  1  nogen 
Tid  havde  undret  sig  over  det  ellers  livlige  Barns  stille  .og  forknytte 
Væsen:  Drengen  sad  paa  en  lav  Bænk,  trak  Vejret  dybt  nogle  Gange, 
blev  bleg,  drejede  Øjnene,  gled  ned,  fik  Trækninger  i  Hænder  og  Fødder, 
Skum  for  Munden,  kort  et  fuldstændigt  epileptisk  Anfald;  da  han  vaag- 
nede  var  han  tung  I  Hovedet  og  vidste  ikke,  hvad  der  var  passeret 
Senere  havde  Anfaldene  gjentaget  sig  oftere,  men  ikke  altid  været  saa 
fuldstændige  som  det  nys  beskrevne,  de  havde  varet  kortere  eller  læn- 
gere Tid  og  endte  stundom  med  Brækning;  hyppigst  havde  de  varet 
3—4  Maaneder  efter  Faldet,  1  det  sidste  Aar  vare  de  sjældnere  og  af 
kortere  Varighed.  Moderen  var  sund',  Drengens  ældre  Søster  ligeledes, 
men  den  for  5  Aar  siden  døde  Fader  •  havde  undertiden  Ikke  været  rigtig 
i  Hovedet«.  I  Førstningen  havde  hun  brugt  mange  Midler,  men  da  de 
ikke  hjalp,  lod  hun  staa  til.  Ved  forsigtig  Udspr^tnlng  lykkedes  det  at 
faa  Proppen  saa  langt  frem,  at  den  kunde  fjærnes,  Drengen  fik  strax  et 
let  Anfald,  men  kom  dog  snart  til  Bevidsthed  og  kunde  høre  Ubret  paa 
1  Meters  Afstand.  Proppen  bestod  af  en  lille  skarpt  kantet  Sten  Ind- 
hyllet 1  mørkebrunt  Ørevox,  der  var  blandet  med  Overhndskæl.  Bfler 
nogle  Dages  Forløb  var  der  ikke  Spor  af  Irritation  i  Øregangen,  hvor 
der  strax  havde  vist  sig  nogen  Blottelse  for  Overhud  paa  det  Sted,  hvor 
Proppen  havde  siddet,  ligesom  nogen  Indsænknlng  af  den  mat  graa 
Trommehinde;  Hørevidden  var  2  Meter,  Kramperne  vare  ikke  vendts 
tilbage  og  kom  heller  ikke  igjen  senere.  —  S.  saa  Drengen  10  Maaneder 
efter,  og  han  frembød  da  et  blomstrende  Udseende.  S.  anser  det  for 
utvivlsomt,  at  det  fremmede  Legeme  I  Øregangen  var  Aarsag  til  Kram- 
perne; paa  Grund  af  sin  kantede  Form  havde  Stenen  Ikke  strax  kunnet 
lukke  Øregangen  fuldstændigt  og  saaledes  ikke  fremkalde  Tunghørighed. 
Først  efterhaanden  fyldte  Ørevox  Mellemrummene  ud,  og  der  opstod 
Tunghørighed,  Imedens  paa  den  anden  Side  Ørevoxet  vistnok  har  mildnet 
Trykket  af  de  skarpe  Kanter  og  saaledes  —  1  Forbindelse  med  Vanen  — 
formindsket  Irritationen  og  de  senere  Anfalds  Heftighed.  Man  kan  imid- 
lertid ikke  bestemt  nsBgte,  at  Faderens  Ikke  nærmere  betegnede  aande- 
lige  Tilsund  kan  have  medført  et  arveligt  Anlæg  til  Hjæmetilfælde  hos 
Barnet 

(Jahresb.  d.  Geseliscb.  fflr  Natur-  und  Heilk.  in  Dresden  1877.) 
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Yakiiee.  Ved  det  kgl.  Frederiks  HotpIUls  med.  Afdeling  bllTer 
ReeerTelægeposten  ledig  til  Iste  Decbr.  d.  A.  Ansættelsen  er  paa  2  Aar 
nden  Forlængelse,  Lønnen  850  Kr.  aarttg/fri  Bolig  for  en  Ugift,  Ljs  og 
Brændsel.  Ansøgninger  stilede  tU  Hospitalets  Direktion  Indleyeres  inden 
den  10de  Novbr.  1  Inspektlonskontoret. 


Orersigt  ever  Sygrieuie,  DediMd  eg  Fedtlsr  1  ijeheibanb 

Fra  KJøbenbavns  prakt.  Læger  er  1  Ugen  10de— 16de  Oktober  an- 
meldt 6  55  Sygdomstilfælde,  bforlblandt  513  af  Farsoter,  nemlig : 

Kopper  O,  Skaalkopper  16,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  3,  ondartet 
Balssyge  7,  Strobehosle  1,  Kigboste  IS,  Faaresyge  8,  gastr.  Feber  34, 
tyf.  Feber  12,  exantematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni  Kolera  og  akut  Diarré  76,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  16, 
Barselfeber  2,- ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  2,  Brystkatarr  179,  GrippeS, 
Lungebetændelse  36,  Halsbetændelse  72,  akut  LeddereTmatlsme  19,  andre 
Farsoter  11  <Zona  2,  Nældefeber  2,  Stomatitls  1,  Furnnkler  2,  Erytem  2 
og  Skjørbog  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  87,  Yenerlsk  Saar  22,  erhyervet 
SyflUs  16,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  6,  Drankergalskab  9  og  Brændevins« 
sygdom  2. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Hanserplads,  Frederiksholms  Kanal 
og  Sølvgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  80.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  12 
(Kighoste  2,  tyf.  Feber  2,  Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  5,  Barselfeber  2, 
andre  Farsoter  1);  konstitutionelle  Sygdomme  20  (Langesvind- 
•ot  12);  Voldsomme  Dødsaarsager  2;  D;annelsesfejl  4;  lokale 
Organsygdomme  35;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  1;  andrehyp- 
pige   Dødsaarsager    6   (Tæring   hos   Smaabørn  2). 

Levendefødte  ere  158  (77  Drenge,  76  Piger);  Dødfødte  4. 

Begyndelsen  og  Slutningen  af  den  forløbne  Uge  har  været  kølig, 
Midten  forholdsvis  varm.  Vinden  vedholdende  frisk  sydvestlig.  Jævnlig 
med  Regn  og  Haglbyger. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  from- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  14,  Mæslinger  23,  Skarlagensfeber  38,  Difteritis  og 
Kroup  16,  tyf.  Feber  og  Tyfus  19;  i  Kristianla  af  Skarlagensfeber  2;  i 
Stokholm  af  Skarlagensfeber  6;  1  StPeteraborg  af  Kopper  4,  Mæslinger  1, 
Skarlagensfeber  9,  Difteritis  og  Kroup  12,  tyf.  Feber  13,  exant  Tyfus  6, 
Dysenteri  1;  1  Kønlgsberg  af  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  7;  1 
Danilg  af  Difteritis  og  Kroup  5,  tyf.  Feber  2;  1  StetUn  af  Skarlagens- 
feber 2,  Difteritis  og  Kroup  5;  1  Hamborg  af  Kopper  1,  Mæslinger  2, 
Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  3,  tyf.  Feber  2;  1  Berlin  af  Skar- 
lagensfeber 24,  Difteritis  og  Kroup  26,  tyf.  Feber  30,  Dysenteri  3;  1 
Bryssel  af  Kopper  1,  tyf.  Feber  2:  1  Paris  af  Kopper  1,  Mæslinger  9, 
Difteritis  og  Kroup  35,  tyf.  Feber  81 ;  Wien  af  Kopper  6,  Skarlagens- 
feber 8,  DlfteriUs  og  Kroup  24;  1  Alexandria  af  Dysenteri  9;  i  Ny -York 
af  Skarlagensfeber  13,  Difteritis  og.  Kroup  24,  tyf.  Feber  10;  i  Kalkutta 
af  -Feber«  95,  asiatisk  Kolera  13;  1  Bombay  af  Feb.  remitt.  194,  asiatisk 
Kolera  45,  og  1  Madras  af  Kopper  54,  asiatisk  Kolera  83,  Dysenteri  226. 
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Bekjendtgjørelser. 
Institut  for  Svensk  Sygegyinnastik  og  Massage 

(KroDpriDsessegade  22) 
er  aabeDt  for  Herrer  Kl.  7— 9  og  l^fi—2^i^ 
for  Damer  og  Bero  Kl.  11—12  og  2>/»— S^/s. 
Behao^litig'  i  BJémmet  eHer  D»niiere  Aftale. 

tre  Kranip. 

Mentone, 

(Al^s  BtrltlsM), 

PENSION  DU  NORD. 
éktnsk  FenHonat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
^4er  Brystsygdomme  ( Lmigehetonielse  ^  IrtnkMi,  KataiTi 
Asthaalj  for  Irystoygei  Mgt-  og  Nerresfage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apeteker  L.  SehjødJU^  Adelgade  115,  Iste  Sal,  Kjø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med: 

biftpnfcr  k  Ispeser, 

ftiMMll^  til  Viierlag^ 

facto^ikapapir  til  tmslag, 

UysøpiM[per  t  Si^rajter, 

flattapeika  til  Siiiuier, 

•nlnerør  eg  (htMMisiangeri 

Pattelasker  eg  Pattetelde. 

aamt  Alt  hertil  henhørende. 

E.  KiMendarff, 

Eokie  efter  Kuosthaodler  Kittendorff. 

Østergade  Nr.  9. 


•^f 


Undertegnede  har  fra  Oktober  Flyttedag  nedsat  sig  %Qm 
Lm%t  og  Fødselshjælper  i  Odense.  1.  1.  SeeiøifL 

Gand.  pharm.  G .  K .  E  v  e  r  s  laltknnnatalfi  Peder  Skrams- 
gade  17,  2den  Sal.     Daglig  aaben  £ra  7 — 12  Formiddag. 

Blanco  Lnooi  Boftrykkerl.    C.  A.  ReltseU  ForUf. 


lj«k«ahanL  •.  S.  RtTbi.  1877. 


Ugeskrift  for  Læger. 

•  ■ 

3<»J«  Række  XXIV.  Nn  21 


Redigeret  ar  Dr.  T.  ImMe, 
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Imlbold:  Fail  T«gl:  SlilNU«  .if  Ibnir.  i.  f .  t.  DUsIi:  8iMlaliH  af  KiaiM 
•f  émå  OpéifdN.  Ifntli«.  DiaptMi  tg  PlrigMfai  tmI  det  Miaitade  IjaUdcMB. 
p«  intriBfliUlø  OérUiiii  af  .EiiaUraM  i  aperatire  9j«m1  Ifje  lagttsgdsfr  OTir 
taata  Mditcaadlib.  liiiiterial  Mm  far  Fjfeid.  liiialerid  lailni  far  Stata- 
•g  MafetMalagar.  Tilløg  a  SuOaiiiai^glil  kr  HiW,  Oiaiaigl  aW  SjgdtHMi. 
,  MifM  ag  hUø  i  IJaMiRi,    Ba^jaAflm^. 


Stnmiing  af  Nerreri 


Eltet  Prof.  Paul  Vogt  i  Gielfs^aid  (Die  Nerr eo-DehnaDg- alt  Operatloa 
ID  der  chirorgtseheD  Praxis.    Leipalg  1877). 


VirkDiogen  af  den  mekaniske  Stramning  af  Nerver  bar  man 
hidtil  ladet  næsten  fuldstændig  upaaagtet,  sigøndt  en  ikke 
ringe  Ændring  i  Nervestammernes  Udspænding,  betinget  af 
de  forskjeliige  Stillinger,  navnlig  paa  Lemmerne  selv  under 
fuldstændig  normale  Forbold  let  falder  i  Øjnene. 

Bortset  fra  nogle  i  al  Korthed  berørte  Forsøg  i  denne 
Retning  af  Barless  og  Håber,  er  Valentin  den  første, 
som  udførligere  meddeler  nogle  Undersøgelser  over  stram- 
mede Nervers  Virksombed ,  hvilke  han  foretog  paa  Frøer. 
Hans  Resultater  sammenfattes  saaledes:  Primitivtraadene  for- 
længes og  formindskes  i  Tykkelse;  deres  Skede  sammen- 
trykker den  bløde  Marv;  saa  længe  Stramningen  ikke  over- 
skred en  vis  Grænse  viste  der  sig  ingen  Forandring  i  Ner- 
vens Evner,  men  under  Anvendelsen  af  et  stærkere  Træk 
aftpge  disse  i  samme  Forhold  som  Stramningen  forstærkedes. 

Har  Stramningen  ikke  varet  for  længe,  gjenvinder  Nerven 
snart  sin  Kraft  efter  dens  Ophør;  Eftervirkningens  Varighed 
staar  i  ligefremt  Forhold  til  Stramningens  Grad  og  Varighed, 
men  selv  om  Stramningen  har  været  saa  betydelig,  at  man 

3<Jo  Rckke.  24de  Bd. 
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ikke  gjeoDem  Nerven  kunde  fremkalde  Muskeltrækninger, 
kan  Nerven  dog  efter  nogen  Hvile  gjenvinde  sin  Kraft.  Den 
mikroskopiske  Undersøgelse  af  stærkt  strammede  Nervetraade 
viser  i  Reglen  intet  abnormt;  Marven  sjnes  kun  at  have 
paa  enkelte  Punkter  løsnet  sig  Ara  Skeden,  naar  Stramningen 
blev  saa  stærk,  at  Nerven  begyndte  at  sønderrives.  Marvens 
elektromotoriske  Egenskaber  forandres  ved  stærke  mekaniske 
Paavirkninger.  Disse  Resultater  ere  i  alt  Væsentligt  bestyr- 
kede ved  senere  Forsøg  under  Ledelse  af  Vierord t,  Ranke 
og  Landois,  foretagne  dels  med  Frøer,  dels  med  Hunde 
og  Kaniner;  navnlig  maa  det  anses  for  godtgjort,  at  ved 
enhver  stærkere  Stramning  af  en  Nerve  bliver  dens  Evne  til 
at  vækkes  til  Virksomhed  og  til  at  fremkalde  Reflex  i  dena 
Endeudbredning  svækket. 

Forf.  anstillede   en  Række  Forsøg   for  at   erfare,   om 
denne  Virkning  af  Stramningen  hidrørte  fra  en  Indvirkning 
paa  selve  Nervestammen,  det  ledende  Afsnit,  eller, fra  en 
Paavirkning  af  Nervens  Udspring  i  Centralorganet  eller  af 
dens   periferiske   Endeapparat.     Forsøgene,    som   foretoges 
dels    med   udskaarne  Nerver,    dels   med  blottede  Nerver  i 
deres  Leje  og  dels  ved  at  bevæge  de  forskjellige  Legems- 
dele, viste  da,  at  Nerverne  selv  kun  i  ringe  Orad  ere  ela- 
stiske eller  overhovedet  strækkelige  og,  at  Grænserne  for 
den  normale  Strækkelighed  (kide  sammen   med  Grænserne 
for   de   fysiologiske  Bevægelser,   imedens  en  Stramning  at 
Nerven  ud  over  denne  Grænse  sker  paa  Bekostning  af  dens 
Kontinuitet.     Strækkeligheden  er  forskjellig  i  de  forskjellige 
Dele  af  Nerven  og  aftager  ud  imod  Periferien.    Tages  Hen- 
syn til,  at  den  naturlige  Stramning  af  Nerverne  ikke  yttrer 
Indflydelse  paa  deres  Ledningsevne,  kan  der  vist  ikke  læg- 
ges stor  Vægt  paa  en  saadan  ved  den  kunstige  Stramning, 
som  næppe  kan  overskride  den  fysiologiske  Strækkelighed  uden 
at  medføre  Forstyrrelse  i  Kontinuiteten.   Endvidere  godtgjorde 
Forsøg  paa  en  voxen  Ged  (under  Bedøvelse)  og  paa  Lig,  at 
ved  en  simpel  Blottelse  og  Stramning  af  en  Rygmarvsnerve 
finder   en  Porplantelse   af  Trækket   til  Centralorganet   ikke 
Sted;  dette  sker  først  ved  en  omhyggelig  Spaltning  af  Ner- 
vens Skede  lige  tit  dens  Udspring.     Derimod  vil  en  Stram- 
ning af  Nervestammen  i  centripetal  Retning  frembringe  en 
Forskydning  opad  (imod  Centrum)  af  Nervens  periferiske  Del 
i  dens  Skede  og  kan  altsaa  godt  paavirke  dens  Endeorgan. 
Dette  kan  iagttages  ved  at  blotte  Nervegrenene  til  Fingrene 
og  derefter  Nervefletningen  i  Axelhulen  og  da  udøve  et  Træk 
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her;  efter  SlramDingeDs  Ophør  bli?er  Nerven  næsten  lig- 
gende i  den  ny  Stilling. 

At  Nenreskeden  bar  en  vis  Betydniog,  har  længe  været 
erkjendt,  nemlig  for  saa  vidt  sooi  den  bærer  de  Nerven  er- 
nærende Aarer  og  er  i  Besiddelse  af  nogen  Elasticitet.  Men 
at  Skeden  netop  ved  sine  fysiologiske  Egenskaber  ytrer  en 
Slags  Indflydelse  paa  det  egentlige  Nervevævs  Virksomhed, 
har  Harless  først  gjort  opmærksom  paa;  de  finere  anato- 
miske Forandringer  kunne  vel  ikke  let  opdages  ved  Sektion, 
da  de  allerede  vilde  være  udviskede  kort  efter  Døden,  man 
maa  holde  sig  til  Forsøg  paa  levende  Dyr.  At  Nervetraadene 
i  den  levende  Organisme  staiei  under  et  vist  Tryk  af  Nerve- 
skeden  godtgjøres  ved  deres  Fremkvælden ,  naar  Nerven 
skæres  over,  og  Harless  har  experimentelt  vist,  hvorledes 
selv  højst  ubetydelige  Ændringer  i  dette  af  Nerveskeden  ud- 
øvede Tryk  havde  en  tydelig  Virkning  paa  Nervens  Mod- 
tagelighed og  Ledningsevne. 

At  Nerveskeden  ikke  bliver  upaavlrket  ved  den  nys  om- 
talte  Forskydning  af  Nerven,  er  indlysende,  og  Forf.  har  for 
at  undersøge  dette  Forhold  nærmere  foretaget  en  Række 
Forsøg  med  levende  Oeder,  Faar  og  Bunde,  idet  han  holdt 
sig  til  de  slørre  Nerver.  Ban  fandt  da  strax  efter  Opera- 
tionen hist  og  her  rødfarvede  Partier,  som  viste  sig  at  væire 
indskrænkede  til  Nerveskeden  og  tildels  at  bero  paa  smaa 
Blodudtrædninger;  de  fandtes  bestandigt  paa  de  Steder,  hvor 
de  til  Nervens  Ernæring  bestemte  Aarer  træde  ind  og  ud, 
netop  de  samme,  der  fortrinsvis  angribes  af  Betændelse. 
Naar  Dyrene  bieve  dræbte  til  forskjellige  Tider  i  Forhold  til 
Operationen,  og  strax  eAer  Injektion  foretaget  gjennem  Aorta, 
da  viste  sig  ogsaa  tydeligt  en  Qdvidning  og  Bugtning  af 
Aarerne  i  Nerveskeden,  ikke  derimod  i  selve  Nerven,  og 
efter  8—14  Dage  saa  Forf.  desuden  rigeligere  og  finere 
Forgrening  af  Aarerne  og  mange  flere  Haarkar  end  paa  det 
tilsvarende  Sted  af  den  ikke  strammede  Nerve ;  lignende  For- 
andringer tør  vel  antages  at  finde  Sted  for  Lymfekarrenes 
Vedkommende,  men  dette  har  Forf.  ikke  anatomisk  kunnet 
paavise.  Undersøges  Dyret  omtrent  6  Uger  efter  Opera-, 
tionen,  vil  man  vanskelig  finde  nogen  væsentlig  Forskjel  paa 
den  opererede  og  ikke  opererede  Nerve,  ikke  engang  paa 
selve  Operationsstedet. 

Operationen  burde  i  Medfør  af  det  her  fremstillede  vel 
hellere  benævnes  Nevrolysis  eller  Nevrokinesis  end  Nevro- 
tonL  Spørgsmaalet  om  Indflydelsen  af  det  ved  Stramningen 
forandrede   Forhold    imellem   Nerven   og   dens   Skede   paa 
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Nervens  PuDkUon  lader  eig  nu  lettere  besvare:  da  det  ved 
Barles 8*8  Undersøgelser  er  godtgjort,  at  Nervens  Virk- 
sombed tildels  er  afbængig  af  det  af  Skeden  udøvede  Tryk, 
saa  oiaa  den  ved  Stramningen  frembragte  Forskydning  ogsaa 
ytre  sin  Indflydelse  paa  Nervens  Virksomhed;  denne  maa 
endvidere  fortrinsvis  afhænge  af  de  Ernæringsforbold^  under 
hvilke  Nerven  er  stillet,  og  Virkningen  af  Siramningen  bar 
jo  været  en  Udvidelse  og  Forlængelse  af  de  ber  i  Betragt- 
ning kommende  Blodbaner,  hvoraf  følger  en  langsommere 
Strømning  af  Blodet,  hvilket  Jo  medfører  et  mindre  livligt 
Stofskifte.  Det  forandrede  Tryk  og  det  mindre  livlige  Stof- 
skifte ere  to  Faktorer,  der  vel  kunne  forklare  den  Svækkelse 
i  Nervevirksombeden,  som  Erflaringen  har  lært  at  være  en 
Følge  af  Nervens  Stramning. 

Naar  man  fra  de  hidtil  omhandlede  fysiologiske  Forseg 
gaar  over  til  Betragtning  af  Stramningens  Indflydelse  under 
patologiske  Forbold,  da  føler  man  i  høj  Grad  Savnet  af 
Kundskab  om  Nervevævets  anatomiske  Forandringer  under 
de  forskjeiltge  sygelige  Forhold,  bortset  fra  nogle  af  de 
kroniske  egentlig  degenerative  Processer;  baade  i  de  for- 
holdsvis lette  Nevralgier  og  i  de  sværeste  akuie  Sygdomme, 
Tetanus,  bar  man  ikke  fundet  noget  paalideligt  anatomisk 
Orundlag.  At  frembringe  lignende  Forbold,  som  de,  der 
formodes  at  ligge  til  Grund  for  Nevralgier  i  Nerver,  der 
stryge  gjennem  Benkanaler,  lykkedes  ikke  for  Forf.,  lige  saa 
lidt  som  ban  havde  Held  med  kunstigt  at  frembringe  trav- 
matisk  Tetaous.  Derimod  fik  ban  til  Veje  bragt  travmatiak 
Nevritis,  som  aabenbarede  sig  baade  gjennem  Rødme  og 
Svulst  af  Nevrilemet  og  gjennem  Sygdomsbilledet.  Indlæg- 
gelsen af  Glassplinter  I  Nerverne  havde  ingen  paafoldende 
Virkning,  allerede  Dagen  efter  var  Gangen  naturlig,  men 
ved  Hjælp  af  kemiske  Midler,  navnlig  ved  Solut.  araen. 
Forlen,  frembragtes  en  imod  Centrum  fremskridende  Be* 
tændelse,  der  endog  kunde  forplante  sig  gjennem  Rygmarven 
og  derved  ytre  Indflydelse  paa  den  modsatte  Side  af  Legemet. 
Tilfældene  endte  imidlertid  altid  med  Helbredeise  af  sig  selv, 
og  for  saa  vidt  vil  Stramning  af  Nerverne  kun  have  et  be- 
tinget Værd  ved  disse  Tilfælde;  dog  viste  det  sig,  at  dette 
operative  Indgreb,  foretaget  under  Betændelsens  fremskridende 
Forløb ,  langt  fra  at  forøge  den  bestaaende  Betændelse, 
dæmpede  denne,  navnlig  Smerterne,  og  hindrede  dens  For- 
plantelse  til  Rygmarven.  At  følge  Udviklingen  af  en  Liva- 
virksombed  som  Betændelsen  paa  injicerede  Præparater  lader 
sig  jo  kun  gjøre  til  en  vis  Grad,  man  faar  kun  Billedet  af 
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den  ejeblikkelige  Tilstand.  Imidlertid  saa  man  en  Bigdom 
af  unge  Bar  i  det  betændte  Nevrileffi,  aom  man  aldrig  finder 
strax,  men  føret  efter  8—14  Dage  paa  en  Nerve,  der  er 
strammet  i  sund  Tilstand ,  hvillLet  tiser,  at  den  Forlængelse 
og  Ddvidniog  af  Aarerne  i  Nerveskeden,  navnlig  hvor  de 
ernærende  Bar  træde  igjennem,  som  viser  sig  strai  efter 
en  foretaget  Stramning,  ikke  hidrører  fjra  en  begyndende 
Betændelse.  Strammee  en  betændt  Nerve,  vil  Undersøgelsen 
al  den  vise  for  det  første  Billedet  af  Betændelsen,  dernæst 
de  omtalte  Blodudtrædninger  og  paa  de  injicerede  Præpa^ 
rater  talrige  Udtrædninger  af  Farvestof,  idet  de  nydannede 
Aarer  rimeligvis  briste  forholdsvis  let  ved  Stramningen;  at 
det  ikke  hidrører  fra  et  for  stærkt  Tryk  paa  Injektionsmassen 
kan  man  se  deraf,  at  Grannlationerne  i  Operationssaaret 
stedse  viste  sig  smnkt  injicerede  lige  nd  i  de  fineste  Haar* 
kar  uden  Udtrædninger« 

Forfatteren  har  fundet  12  Tilfælde,  i  hvilke  Nerve- 
stramning  er  udført  i  terapevtisk  Hensigt,  nemlig  7  Nev- 
ralgier  (de  tre  uden  paaviselig  forudgaaet  Travma),  1  klo- 
niske  Bramper,  2  Epilepsi  og  2  travmatisk  Tetanus.  Saa 
fbrskjelllge  end  disse  Tilfælde  ere,  have  de  dog  et  AnUes 
væsentligt  Symptom,  nemlig  en  forøget  Nervevirksomhed 
enten  paa  Følelsens  eller  Bevægelsens  Omraade,  og  VirlL- 
ningen  af  Nervestramningeti  var  i  dem  alle  en  Formindskelse 
af  denne  forøgede  Nervevirksomhed. 

Forf.  søger  dernæst  at  fastsætte  Indikationerne  for 
denne  Operation,  navnlig  da  lige  over  for  den  mere  almindelig 
brugte  Overskæring  eller  Udskæring  af  Nerver,  Nevrotomi 
eller  Nevrektomi,  og  betragter  først  Nevra Iglerne.  Som 
bekjendt  er  Helbredelsen  af  gamle  Tilfælde  af  Nevralgi  ved 
Nervens  Overskæring  ofte  ikke  af  Varighed,  selv  om  Syg- 
dommen synes  synes  at  være  af  periferisk  Oprindelse.  Forf. 
anser  derfor  Nervens  Overskæring  i  Forbindelse 
med  en  samtidig  foretaget  Stramning  i  centri-* 
petal  og  centrifugal  Retning  for  hensigtsmæssig  ved 
en  Nevralgi,  der  er  indskrænket  til  den  periferi- 
ske Udbredning  af  en  ren  Følelsesnerve  og  som 
ikke  har  villet  vige  for  en  fornuftig  Anvendelse  af  de  for- 
skjellige  Midler  indvendigt  eller  under  Huden,  saa  lidt  som 
for  Elektricitet,  med  mindre  et  simplere  operativt  Indgreb 
netop  skulde  frembyde  sig  som  mere  naturligt  i  det  givne 
Tilfælde  (Fjærnelsen  af  et  Ar,  et  fremmed  Legeme,  en  Svulst). 
Man  opnaar  da,  foruden  at  hæve  den  periferiske  Irritation, 
eller  dog  Ledningen  af  den  til  Gentralorganet,  at  nedstemme 
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Nervens  Sensibilitet  i  hele  Stammens  Forløb  ganske  ander- 
ledes end  ved  den  simple  Overskæring,  og  ved  Omstemning 
Bf  Cirkulationsforholdene  paavirkes  de  allerede  indtraadte 
Emæringsforstyrrelser  paa  en  gavnlig  Maade;  knn  hvis  Cen- 
tralorganet er  angrebet  paa  en  Maade,  der  ikke  lader  sig 
ndjjttvne,  vil  denne  Behandling  være  lige  saa  nnyttig  som 
enhver  anden  lokal  Behandliog. 

Nervestramning  alene,  uden  Overskæring  af  Nerven, 
bør  foretages  under  analoge  Forhold  paa  blandede  Nerver 
og  da  saa  nær  ved  Nervens  Udspring  som  muligt;  der  er 
da  Udsigt  til  ved  Stramningen  at  kunne  paavirke  tilstede- 
værende, men  ikke  paa  Stedet  tilgængelige  periferiske  For- 
styrrelser. 

Overskæring  af  Nerven  alene  bør  foretages  ved 
meget  begrænsede  Nevralgier,  hvor  mulig  en  Overskæring 
af  de  paagjældende  Nervegrene  gjennem  et  lille  Stiksaar  i 
Buden  vil  være  tilstrækkelig. 

Hvad  Nervestramningens  Anvendelse  i  Epilepsi  an- 
gaar,  maa  det  vel  erindres,  at  der  her  kun  kan  være  Tale 
om  de  Tilfælde,  hvor  Epilepsien  med  Sikkerhed  eller  stor 
Sandsynlighed  kan  udledes  fra  en  sygelig  Tilstand  i  en 
Nerves  Periferi.  Der  findes  Exempler  nok  paa,  at  slige 
Tilfælde  ere  blevne  helbredede  ved  Udskæring  af  et  Ar, 
Overskæring  af  en  Nerve ,  og  iblandt  de  af  Forf.  refererede 
Tilfælde  haves  to  Exempler  paa  Nervestramningens  Nytte; 
iøvrigt  kunne  jo  nøjagtige  Indikationer  kun  opstilles  ved 
nøjagtige  Diagnoser,  og  saa  længe  en  saadan  Sygdom  kun 
kan  betegnes  ved  en  Samling  af  Symptomer,  hvis  anatomiske 
Grundlag  er  ubekjendt,  kan  ogsaa  Indikationen  kun  være 
betinget  og  afhænge  af  Lægens  Skjøn. 

Ved  den  travmatiske  Tetanus  mener  Forf.,  at  man 
ikke  bør  opholde  sig  ved  Behandling  med  Morfin  og  andre 
bedøvende  Midler  men  strax  skride  til  den  periferiske  Løs- 
ning og  centrale  Stramning  af  de  paagjældende  Nerve- 
stammer. Man  maa  ikke  opsætte  dette  Indgreb  til  Central- 
nervesystemet bliver  angrebet,  hvilket  ofte  sker  overordentlig 
hurtigt.  Man  opnaar  ved  Stramningen  afgjort  mere  end 
ved  de  hidtil  brugelige  operative  Indgreb,  Udskæring  af  et 
Ar  eller  Udvidning  af  et  Saar. 

Ogsaa  i  adskillige  andre  Tilfælde  vil  Operationen  kunne 
finde  Anvendelse,  naar  en  sygelig  forøget  Modtagelighed  og 
en  paa  Cirkulationsforstyrrelse  grundet  Funktionsforstyrrelse 
i  Nervens  periferiske  Endeapparat  og  Ledningen  danner  det 
mest  fremtrædende  Symptom. 
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Til  Slatning  gjennemgaar  Forf.  Operationens  Teknik  paa 
de  fbrftkjellige  Dele  af  Legemet,  oplyst  ved  flere  Træsnit, 
den  bestaar  i  1)  Nervens  Blottelse  i  dens  Skede,  2)  Nervens 
Fremtrækning  og  Stramning  og  3)  Reposition  og  Forbinding, 
og  maa  i  sine  Enkeltheder  iøvrigt  rette  sig  efter  de  ana- 
tomiske Forhold  og  de  for  Åarernes  Underbinding  bekjendte 
Regler. 


SiMilatiøM  af  BUntted  og  dem  Opdagelse« 

(Efter  J.  W.  V.  D5beln  —  Tidsskr.  i  militær  Helsovård  1877.) 


Bedømmelsen  af  Mandskabets  Syn  ved  Udskrivningen  til 
Krigstjeneste  volder  ofte  Lægerne  meget  Bryderi,  idet  der 
jævnlig  simuleres.  De  Fejl,  som  foregives,  ere  navnlig  Myopi 
og  Amblyopi  eller  Blindhed,  den  første  dog  ikke  saa  hyp- 
pigt, og  det  virkelige  Forhold  lader  sig  her  ogsaa  let  op* 
lyse  ved  Bestemmelsen  af  Fjærnptinktet  efter  en  Åtropinind- 
drypning  eller  ved  Undersøgelsen  af  det  oprette  Billede 
med  Øjenspejlet,  der  i  de  allerfleste  Tilfælde  giver  absolut 
Vished. 

Amavrose  kan  derimod  forekomme,  uden  at  det  er  mu- 
ligt ved  Øjenspejlet  at  opdage  nogen  som  helst  sygelig 
Forandring  i  Øjets  Indre,  hvorfor  man  her  nødes  til  at  tage 
sin  Tilflugt  til  andre  Prøver,  af  hvilke  der  er  opfundet  en 
stor  Mængde,  dels  mere  simple,  dels  komplicerede. 

Simulation  af  svagt  Syn  eller  Blindhed  paa  begge  Øjne 
hører  til  de  største  Sjældenheder,  da  man  i  saa  Fald  af 
Omgivelserue  og  den  Paagjældendes  hele  Maade  at  være 
paa  kan  faa  tilstrækkelige  Oplysninger;  Blindhed  eller  svagt 
Syn  paa  det  ene  Øje  er  derimod  utvivlsomt  hyppigst  Gjenstand 
for  Simulation.  Den  tidligere  brugte  Fremgangsmaade  hurtigt 
at  føre  et  skarpt  Instrument  imod  det  foregivne  svage  Øje, 
imedens  det  sunde  blev  holdt  tildækket,  for  at  se,  om  den 
Undersøgte  trækker  sig  tilbage  eller  blinker,  er  ingenlunde 
paalidelig,  lige  saa  lidt  som  man  kan  drage  nogen  sikker 
Slutning  om  Simulation  af  Pupillens  større  eller  mindre  Be- 
vægelighed for  Lyset. 

Schmidt-Rimpier  i  Marburg  benytter  den  Erfaring, 
at  Blinde  næsten  fuldstændig  nøjagtigt  kunne  indstille  Øjet 
efter  deres  egen  Finger  i  passende  Afstand  ,  idet  Almen- 
følelsen underretter  dem  om  Stedet,  hvor  Fingeren  befinder 
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8ig,  hvilket  gjælder  selv  ved  fuldstændig  og  IftDge  bestaaende 
Amavrose,  forudsat  at  Øjets  Muskler  ere  suude;  dette  be- 
dømmes af,  at  der  ikke  er  Skeleti.  Simalanten  drejer  derimod 
tøjet  i  alle  mulige  andre  Retniogef  af  Frygt  for  at  røbe  siå 
Synsevne.  Man  kan  ikke  altid  nøjes  med  at  lade  den,  der 
skal  undersøges,  holde  sin  Finger  flrem,  men  maa  tage  haardt 
paa  denne  og  med  høj  Røst  forlange,' at  han  skal  rette 
Blikket  paa  den,  da  mange  Mennesker  trænge  til  en  kraftig 
ydre  Paavirkning  for  at  lade  Yillien  virke  i  en  bestemt  Ret- 
ning. Imidlertid  er  den  gode  Villie  bos  den  Minde  og 
Simulantens  Modstræben  af  stor  Betydning,  og  Metoden  er 
saa  let  at  udføre,  at  man  gjerne  kan  [begynde  Undersøgelsea 
med  den,  selv  om  den  undertiden  ikke  skulde  være  til- 
strækkelig. 

Kommer  man  ikke  til  et  afgjérende  Resultat  ad  nævnte 
Vej,  maa  man  gaa  over  til  mere  komplicerede  Prøver  med 
Frisiher  eller  Stereoskop. 

Undersøgelsen  med  prismatiske  Glas.  Da  et 
Prisme  bryder  Lysstraalerne  imod  sin  Basis,  saa  at  Billedet 
i  Øjet  dannes  paa  den  Side  af.Macula  lutea,  imod  hvilken 
Basis  vender,  og  Gjenstanden  derfor  f  Følge  Projektionen 
viser  sig  forskudt  i  Retning  af  Prismets  Eant,  vil  der  .op* 
staa  Dobbeltsyn,  naar  ét  Prisme  holdes  for  det  ene  Øje, 
imedens  begge  Øjne  rettes  imod  en  Gjenstand,  For  at 
opnaa  Samsyn  gjør  Øjet  en  passende  Bevægelse,  men  dets 
Evne  hertil  er  forskjellig  i  de  forskjellige  Retninger,  mindet 
i  Retningen  opad  og  nedad.  Man  maa  derfor  vælge  temmelig 
stærke  Prismer,  10 — 12^,  og  stille  dem  med  Kanten  opad 
eller  nedad. 

Det  simpleste  Forsøg  er  A.  v.  Graefes  med  en  lodret 
Streg  paa  et  Stykke  Papir  og  en-  rund  Prik  paa  Midten. 
De  Dobbeltbilleder,  som  et  10^  Prisme  med  Kanten  opad 
eller  nedad  da  vil  frembringe,  vil  ikke  kunne  bringes  til  at 
smelte  sammen,  og  naar  Paagjældende  vedkjender  sig  at  se 
dem,  er  han  røbet.  Men  Prismet  bør  holdes  foran  det  Øje, 
som  angives  at  være  sundt,  thi  ellers  vil  selv  den  ukyndigste 
Simulant  lære  forsætligt  og  haardnakket  at  fornægte  Dobbelt- 
billederne. 

En  anden  Prøve,  der  bestaar  i  at  lade  Paagjældende 
læse  op  af  en  Bog  og  under  Læsningen  skyde  et  Prisme 
hen  for  det  ene  Øje  med  Kanten  parallel  med  Linierne,  er 
utilstrækkelig.  Det  hedder  sig,  at  Læsningen  ikke  kan  fort- 
sættes, naar  der  er  Syn  paa  begge  Øjne,  fordi  Linierne 
ses   dobbelt,   men    mange   Mennesker    ere   i  Stand    til   at 
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frtidertrykke  BHledet  p&a  det  eoe  Øje  og  uforstyrret  læse 
videre,  saaledes  Forf.  selv. 

For  at  være  aafha^ngig  af  den  Paagjældendes  Erklæringer 
kan  man  under  Læsningen  iagttage  Øjets  Stiiliog  bag  ved 
et  Prisme  med  Kanten  indad  eller  udad,  da  et  seende  Øje 
uafladelig  vil  anstrængé  sig  for  at  overvinde  Prismets  Virk- 
ning og  bringe  begge  Billeder  til  at  staa  paa  Macula  lutea. 
Naar  f.  Ex.  Kanten  vender  ind  imod  Næsen,  vil  et  sundt 
Øje  gjere  en  Drejning  indad  og,  naar  man  fjærner  Prismet, 
en  Bevægelse  i  modsat  Retning,  udad,  hvorimod  et  blindt 
Øje  vil  staa  aldeles  nbevægeligt. 

Naar  den  Undersøgte  vedholdende  fornægter  Dobbelt- 
billederne,  prøver  man  efter  Graefes  Forslag  med  det 
monokulære  Dobbellsyn.  Man  holder,  imedens  det  angivne 
blinde  Øjne  tildækkes,  et  Prisme  med  Kanten  opad  foran 
det  sunde 'Øje  saaledes,  at  Prismets  Kant  deler  Pupillar- 
rummet;  Øjet  maa  da  se  to  Billeder,  [et  ovenfor  og  et 
Prismet.  Naar  man  nu,  idet  man  aabner  det  andet  Øje 
samtidig  ubemærket  skyder  Prismet  op  foran  hele  Pupillen, 
firemtræder  det  binokulære  Dobbeltsyn,  og  hvis  Paagjældende 
vedblivende  erkjender,  at  han  ser  dobbelt,  er  Simulationen 
røbet.  Ved  stærkt  sammentrukken  Pupil  er  denne  Prøve 
dog  temmelig  vanskelig  at  udføre. 

Undersøgelsen  med  Stereoskopet.  Denne  Metode 
er  utvivlsomt  den  sikreste  til  et  opdage  Simulation  og  er 
ogsaa  bleven  anvendt  for  lang  Tid  siden,  men  derefter,  uvist 
af  hvilken  Grund,  glemt  indtil  Stabslæge  Babl-RQckhard, 
Burchardt  med  Flere  atter  have  trukket  den  frem.  Da 
Stereoskopet  nu  findes  næsten  i  hver  Mands  Eje,  frembyder 
det  en  praktisk  og  let  tilgængelig  Metode  til  at  opdage 
Simulation  paa  samme  Tid  som  selv  en  i  dets  Anvendelse 
vel  bevandret  Simulant  ikke  vil  kunne  undgaa  under  Prøven 
at  røbe  sit  Bedrageri.  Stereoskopbillederne  kunne  efter 
Rabl-RUckhard  konstrueres  efter  tre  forskjellige  Prin- 
ciper efter  den  forskjellige  Virkning,  man  vil  opnaa: 

1.  Saaledes  at  de  dække  hinanden  og  frembringe  det  egent- 
lige stereoskopiske  Syn. 

2.  Saaledes  at  de  ere  aldeles  forskjellige  og  opvække  en 
Kamp  imellem  de  to  Øjne  (Tyskernes:  Wettstreit  der 
Sebfelder);  afveilende  viser  det  ene  og  det  andet  Bil- 
lede sig;  alt  tydeligt  Syn  med  to  Øjne  er  umuligt. 

3.  Afstanden  imellem  Billederne  kan  være  saaledes  af« 
passet,  at  de  ikke  dække  hinanden,  men  ved  Prismer 
frembringes    en   Forskydning   eller   Krydsning   af  BU- 
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lederne,  eaaledes  at  Billedet  til  venetre  eee  til  hejre  og 

omvendt 

Da  mange  Mennesker  kun  med  den  størete  Vanske- 
lighed  eller  slet  ikke  kunne  benytte  et  Stereoskop,  er  det 
navnlig  Billeder  af  de  to  sidst  nævnte  Slags,  som  komme 
til  Anvendelse,  og  de  fleste  Billeder  til  det  af  Burchardt 
konstruerede  Apparat  for  at  opdage  Simulation  ere  forfær- 
digede i  Overensstemmelse  hermed.  Med  dette  Stereoskop, 
som  ved  sin  Mangfoldighed  af  Billeder  yder  tilstrækkelige 
Beviser  for  at  godtgjøre  Simulation,  bør  den  undersøgende 
Læge  kunne  klare  sig,  selv  i  meget  vanskelige  Tilfælde. 
Men  Burchardt*s  Apparat  er  meget  kompliceret,  og  man 
kan  med  et  almindeligt  Stereoskop  paa  en  langt  simplere 
Maade  naa  sitMaal,  naar  man  f.  Ex.  efter  Rabl-Rdckhard^s 
Forslag  konstruerer  et  Billede  saaledes,  at  der  i  venstre  Synø- 
felt  staar  blot  N,  i  højre  BN  med  Afstanden  afpasset  saa- 
ledes, at  begge  N  ved  det  stereoskopiske  Syn  smelte  sam- 
men. Naar  en  Simulant  foregiver  Blindhed  f.  Ex.  paa  højre 
Øje,  og  man  lader  ham  betragte  dette  Billede,  kommer  H, 
som  ses  med  det  højre  Øje,  paa  det  fælles  Billede  til  ven- 
stre, og  hvis  han  vedkjender  sig  at  se  det,  er  hans  Syn 
paa  højre  Øje  røbet.  Angiver  han  derimod  at  være  blind 
paa  venstre  Øje,  vender  man  Billedet  om,  hvilket  let  lader 
aig  gjøre,  fordi  de  brugte  Bogstaver  se  ens  ud  i  omvendt 
og  opret  Stilling. 

Ved  dette  og  alle  andre  Prøver  med  Stereoskopet  er 
det  af  den  største  Vigtighed,  at  den,  som  skal  undersøges, 
ikke  faar  Lejlighed  til  at  blinke  med  Øjnene,  hvorved  han 
kan  orientere  sig;  dette  afværges  bedst  ved  at  man  ved  Hjælp 
af  et  passende  Elevatorium  holder  Øjnene  aabne. 

En  praktisk  Prøve  bestaar  i  at  anvende  bevægelige  BiU 
leder.  Paa  to  hver  for  sig  vandret  forskydelige  Plader  fæstes 
i  det  ene  Synsfelt  f.  Ex.  et  sort  rundt  Mærke  og  ovedfor 
dette  et  rødt,  i  det  andet  ligeledes  et  sort  og  neden  for 
dette  et  grønt.  Under  selve  Prøven  forskydes  nu  disse 
Billeder  og  stilles  snart  stereoskopisk,  saa  at  man  ser  et 
grønt,  et  sort  og  et  rødt  Mærke,  det  ene  ovenover  det 
andet,  snart  beregnes  Afstanden  saaledes,  at  de  staa  nær 
ved  hverandre,  det  røde  til  højre,  det  grønne  til  venstre, 
eller  man  lader  dem  krydse  sig,  saa  at  det  røde,  som  ses 
med  højre  Øje  viser  sig  til  venstre  og  omvendt.  De  Varia- 
tioner, som  disse  bevægelige  Billeder  frembyde,  ville  vel 
være  i  Stand  til  at  afsløre  den  mest  øvede  Simulant, 


323 


Red.  har  modtaget  følgende  SkriveUe: 

Højtærede  Hr.  Redaktør! 

Der  hengaar  1  den  seoere  Tid  D»ppe  nogen  Dag,  oden  at  jeg  i 
ATiserne  læser  skrigende,  af  de  obligate  Anbefalinger  ledsagede,  Annoncer 
om  saakaldet  *  Høreolie«,  hvilken  natnrllgTis  er  et  ofejlbarligt  Middel 
mod  Døvhed  og  andre  Øresygdomme,  og  som  kun  faas  hos  Opfinderen: 
en  i  Odense  boende  Hr.  Sørensen. 

Min  Opmærksomhed  blev  først  henledet  paa  dette  Middel  derved,  at 
Manden  i  Lighed  med  Elektropater  o.  lign.  rejste  om  1  Provinsbyerne 
og  forud  bekjendtgjorde  Dagene  for  sin  Nærværelse  paa  det  eller  det 
Hotel,  hvor  et  lettroende  Publikum  kunde  henvende  sig  og  lyksallggjørea 
med  den  nndergjørende  Olie ;  og  sandsynligvis  knyttedes  til  Kjøbet,  enten 
gratis  eller  for  en  eitra  Betaling,  et  Slags  Konsnltatioir,  eftersom  der  til 
•  Høreolien>  hører  en  saakaldet  «lndsætnlogsnaal» ,  som  man  vel  maa 
lære  at  bruge,  ligesom  sagtens  Fabrikanten  havde  at  afgjøre,  om  Øre- 
sygdommen kunde  kureres  dermed.  —  Desværre  kom  Msnden  ikke  til 
den  By,  hvor  Jeg  bor,  saa  at  Jeg  ikke  har  været  i  Stand  til  at  erholde 
nærmere  Oplysninger  end  dem.  Annoncerne  give;  men  da  jeg  under  en 
Samtale  med  en  Kol>ega  blandt  Distriktslægerne  her  i  Stiftet  opdagede, 
at  de  glimrende  Avertissementer  vare  blevne  helt  ubemærkede  af  ham, 
bar  Jeg  tænkt,  at  det  kunde  være  rigtigt  at  henlede  rette  Vedkommende 
Opmærksomhed  herpaa,  og  tillader  mig  derfor  ærbødigst,  hvis  De  maatte 
finde  det  tjenligt,  at  anmode  Dem  om  Igjennem  "Ugeskr.  f.  Læger*  at 
paapege  denne  formentligt  baade  skadelige  og  ulovlige  Humbug 

Jeg  ser  ej  rettere,  end  at  dette  Uvæsen  maa  kunne  bedømmes  som 
stridende  mod  Forbudet  mod  •  uberettiget  Handel  med  Medika- 
menter>,  samt  at  det  kan  anses  for  en  Art  •Rvaksalveri*  ,  hvilket 
sidste  Jeg  navnligt  slutter  af,  at  der  bører  •Indsætnlngsnaal*  til  hver 
Flaske,  et  Instrument,  KJøberen  maa  lære  Brugen  af,  hvad  enten  dette 
sker  pr.  •Brugsanvisning«  eller  ved  Konsultation. 

Der  er  vel  næppe  Tvivl  om,  at  «Høreollen8«  Hovedbestanddel  er 
OL  ollvar.,  maaske  med  Tilsætning  af  et  eller  andet  Farvemiddel,  æterisk 
Olie  eller  lignende  (Jeg  har  som  sagt  ikke  set  den),  men  det  forekommer 
mig  ogsaa  utvivlsomt,  at  Midlet  kan  volde  uberegnelig  Skade,  dels,  og 
navnligt,  af  Hensyn  til  tidtomtalte  •  Indsætningsnaal  •  som  i  uvante 
Hænder  let  kan  fremkalde  Perforation  af  Mb.  tympani  o.  lign.  Læsioner, 
dels  derved)  at  Midlet  maaske  kan  forøge  tilstedeværende  eller  fremkalde 
nye  Otitls. 

Endelig  tillader  jeg  mig  at  henlede  Opmærksomheden  paa  den  Pris, 
hvori  Midlet  holdes:  10  Kroner  35  Øre  pr.  Flaske,  en  Pris,  som  a  priori 
kan  skjennes  at  være  saa  uforholdsmæssig  høj,  at  den  synes  at  vise, 
at  det  hele  Foretagende  kun  maa  være  beregnet  paa  at  bedrage  et  let* 
troende  Publikum. 

Det  er  muligt,  at  der  intet. er  at  gjøre  imod  slige  Bedragerler,  men 
Jeg  har  ikke  kunnet  andet  end  ærgre  mig  hver  Gang  mit  Øje  mødte 
Annoncen  1  Aviserne,  saa  at  Jeg  har  maaitet  lette  mit  Hjærte  igjennem 
disse  Linier,  hvorved  jeg  i  det  mindste  haaber  at  faa  Underretning  om, 
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hTorvldt  Tor  LoTgi?DlDg  er  fulditsndigt  magtesløs  oyerfor  sligt  eller  der 
ksD  gjøres  noget  saavel  I  PubUtams  øom  Tor  egen  Interesse. 

Haabende  paa  en  yeWilUg  Modtagelse  af  disse  Linier  tegner  Jeg  mig 
med  Højagtelse. 

SaxlLjøbing  deir  17de  Olcieber  1877. 

Ærbødigst 

Axel  Halvorsen, 

prakL  Lsge. 


Som  det  vil  være  vore  Læsere  bekjendt,  anse  vi  vel 
iDgenluode  vor  Lovgivning  om  de  Spørgeroaal,  som  her 
komme  i  Betragtning,  for  faldkommen,  men  paa  den  anden 
Side  have  vi  for  ikke  længe  siden  (Nr.  4,  5—6,  7  i  inde- 
værende Bind)  fremhævet  og  ved  Citater  viat,  at  den  største 
Fejl,  den,  som  med  Ret  kan  bebrejdes  de  paagjældende 
Myndigheder,  er,  at  de  ignorere  de  Lovbestemmelser,  vi  have. 

Plakaten  af  1ste  December  1779  (citeret  i  Nr.  7,  S.  93) 
afgiver  et  tilstrækkeligt  Middel  imod  den  skandaløse  Aver- 
teren,  naar  man  blot  vil  bruge  den,  o*g  vi  ere  i  fuld  Overens- 
stemmelse med  vor  højeste  lægekyndige  Medicinalavtoritets 
Anskuelse,  naar  denne  i  sin  Skrivelse  af  20de  Januar  187S 
til  Justitsministeriet  mener,  at  det  med  i  og  for  sig  uskade- 
lige Arkana  stedfindende  Markskrigeri  bør  behandles  som 
«Bedrageri>,  medens  Justitsministeriet  i  sit  Svar  af  8de  Marts 
s.  A.  ytrede  en  modsat  Mening.  Til  Støtte  for  Sundheds- 
kollegiets  og  vor  Opfattelse  have  vi  citeret  Straffelovens 
g  251  (Nr.  7,  S.  ,97)  for  at  sætte  enhver  af  vore  Kolleger  i 
Stand  til  selvstændigt  at  dømme  i  delte  Forhold.  Mere  tro 
vi  ikke  at  der  fra  vor  Side  kan  udrettes,  og  man  maa  nu 
afvente,  til  Domstolene  engang  faa  Lejlighed  til  at  udtale  sig. 

Men  om  en  fra  vort  Standpunkt  set  tilfredsstillende  Af- 
gjørelse  ved  Domstolene  vil  udøve  nogen  almindeligere  og 
blivende  Virkning,  maa  staa  hen ;  vi  nære  en  vis  Tvivl  i  saa 
Henseende,  naar  vi,  for  at  tage  et  bestemt  Exempel  blandt 
de  utallige  her  fra  Kjøbenhavo,  næsten  daglig  se  Hr,  Arentsea 
drive  sit  Spil  med  usømmelige  Annoncer  om  «ingen  gram 
Stær  meret  uden  at  Nogen  forsøger  at  lægge  ham  et 
Balmstraa  i  Vejen,  ham,  som  dog  i  1869  blev  dømt  for 
Evaksalveri,  rigtignok  med  den  aldeles  meningsløse  Straf: 
en  Bøde  af  25  Rd.  til  Kjøbenhavns  Kommunes  Kasse  (Ogeskr. 
f.  Læger  3dje  Række  VII.    Nr.  25). 

Red. 
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BiagifMa  tg  PnsuteB  iti  Aet  »iiéftrMe  LjaMøMm.  Trélat  har 
Bjilg  (Gasette  Médicale  10.  1877)  gjort  en  interessant  Meddelelee  i  Soeiété 
de  Ghirurgte  om  denne  Sygdomsform.  Han  omtalte  et  Tiltelde,  som 
ban  hayde  opereret  1  Aaret  1872,  og  ved  hvilket  Patienten  var  død  under 
Kloroform  narkosen.  Pt.  var  indiagt  |paa  Hospitalet  for  en  lille  Svulst  i 
Nakken,  som  var  voxet  langsomt  og  var  ledsaget  af  Svulst  af  Lymfe« 
kjertlerne;  en  anden  mindre  Svulst  fandtes  paa  det  ene  Ben.  Ved  Sekr 
Uonen  fandtes  lignende  Nydannelser  I  de  indre  Organer  og  Hvirvlerne, 
og  alle  de  forskiellige  Svnlstmasser  viste  sig  ved  den  mikroskopiske 
Undersøgelse  at  viere  Lymfadenomer. 

1  forrige  Aar  blev  en  høj,  kraftigt  bygget  Mand  paa  56  Aar  indlagt 
paa  Forf.*s 'Hospitalsafdeling  med  en  Svulst  t  den  venstre  Testikel.  Da 
han  var  12  Aar  gammel,  havde  han  faaét  et  Slag  paa  Scrotnm,  og  han 
var  senere  bleven  kasseret  som  Soldat  paa  Grnnd  af  Sygdom  i  den  ven- 
stre Testikel;  han  var  gift  og  havde  14  Børn.  1  en  Alder  af  48 Aar  be- 
msrkede  han  en  ringe  Svulst  af  venstre  Testikel,  som  han  dog  ikke 
lagde  videre  Vægt  paa,  og  først  8  Aar  senere  søgte  han  Hjælp  derfor 
paa  Hospitalet.  Diagnosen  var  ikke  let  Svulsten  var  jævn,  fast  og  var 
ndgaaet  baade  fra  Testiklen  og  Bitestiklen ;  der  var  en  ringe  Svulst  af 
Sædstrengen,  Ingen  Ansamling  i  Skedehinden.  Pt  klagede  kun  over 
ringe  Smerte,  og  hans  Helbredstilstand  1  det  Hele  var  fortræffelig.  Ved 
den  øvre  Rand  af  det  ene  Øjenbryn  fandtes  en  lille  blød  Svulst,  lignende 
de  smaa  Fedtsvulster,  som  man  saa  tldt  træffer  paa.  En  anlisyfllitlsk 
Behandling  gav  Ikke  noget  Resultat;  denne  langsomme  Væjit  talte  mod 
Antagelsen  af  et  Karclnom  og  Manglen  af  Kjertelsvulster  mod  et  Epite- 
liom.  Det  laa  derfor  nærmest  at  betragte  Svulsten  som  et  Sarkom. 
Den  blev  Qærnet  ved  Kastration  og  viste  sig  da  at  bestaa  af  en  gruslig* 
rød  Masse,  hist  og  her  med  isprængte  Blodpnnkter,  lignende  Nyrevæv. 
Ved  den  mikroskopiske  Undersøgelse  fandtes  den  at  være  et  Lymfadenom. 
Efter  2  Ugers  Forløb  forlod  Pt  Hospitalet  sund  og  rask,  og  ban  vedblev 
at  være  rask  indtil  om  Sommeren,  da  der  udviklede  sig  en  ny  Svulst  1 
den  venstre  Tinding,  og  den  højre  Testikel  begyndte  at  svulme  op,  og 
anart  efter  kom  der  ogsaa  en  Knude  1  højre  Tinding.  Der  var  nu  Ikke 
Tvivl  om,  at  Sygdommen  var  bleven  universel.  Afmagringen  skred  fra 
nu  af  hurtigt  frem,  og  tiisldst  døde  Pt  i  en  fuldstændig  kakektisk  Til* 
stand.  Ved  Sektionen  blev  der  baade  I  Leveren,  Milten,  Krøset,  Krøs- 
kjertierne,  Hvirvlerne  og  Brystbenet  fundet  lymfadenomatøse  Nydannelser. 

Disse  2  Tilfælde  have  ledet  Trélat  til  at  opstille  den  Regel,  at  naar 
der  foreligger  en  Svulst,  som  utvivlsomt  maa  henregnes  under  Begrebet 
Nydannelser,  og  der  paa  *et  andet  Sted  af  Legemet  findes  en  anden 
mindre  Svulst,  skal  man  fjærne  denne  sidste  og  underJtaste  den  en  mi- 
kroskopisk Undersøgelse«  Hvis  det  derved  viser  sig,  at  det  er  et  Lymfa- 
denom, saa  kan  det  i  Betragtning  af  den  store  Tlibøjellghed ,  som  Syg- 
dommen bar  til  at  blive  universel,  ikke  nytte  at  operere;  en  Operation 
vil  maaske  endog  kun  bidrage  til  .at  paaskynde  den  universelle  infektion. 

(New-York  med.  Journ.  Septbr.  1877.) 


Den  iMtrnueitelle  Vdvldniiig  afEodetamen  i  eperattreØJeBedi   W.Jlack 

har  i  Langenbeck's  Arkiv  (Bd.  21,  S.  416)  beskrevet  Anvendelsen  af  denne, 
navnlig  af  Simon  anbefalede  Metode,  støttende  sig  til  Erfaringer,  som 
han  har  indsamlet  paa  Simon's  Klinik.  Udvidningen  af  Endetarmen  i 
det  Øjemed  at  lette  Udførelsen  af  Operationer  vil  navnlig  vise  sig  nyttig 
ved  de  til  selve  Endetarmen  indskrænkede  Affektioner  (Læsioner,  Nydan- 
nelser o.  s.  V.),  dernæst  ogsaa  ved  Fistler  mellem  Urinvejene  hos  Manden 
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og  Eodetarmen^  endvldeftt  hot  Kthideo  Ted  hflsltUggendo  Flttnlft  recto- 
▼tginalis,  naar  Livmoderen  er  saa  størkt  sammeDvozet  med  de  øvrige 
BakkeDorganer,  at  den  ikke  kao  trækkes  langt  nok  ned,  eiler  naar  ea 
•amtldig  ForanøTrlDg  af  Skeden  I  altfor  bøj  Grad  vanskeliggjør  Adgangea 
til  Fistlen  (som  bekjendt  har  Simon  Ikke  haft  Reld  med  den  af  Bo  se* 
man  anbefalede  forberedende  Udvldntng  af  Skeden).  Bndelig  inder 
Metoden  ogsaa  AnTendelse  ved  Flstnla  recto-vesloalls,  der  gaar  igjennem 
den  nedenfor  sammenTOKne  Skede. 

S  i  m  o  n's  .Fremgangsmaade  er  følgende.  Bndetarmen  ndvadskee  føivt 
omhyggeligt,  ted  Kloroform  bringes  Patienten  I  en  dyb  Narkose,  og  der- 
paa  udvides  Endetarmen  ved  Hjalp  af  de  samme  Instrumenter,  som  be- 
nyttes ved  Udvidningen  af  Skeden ,  forskjelllge  Former  af  Specnla, 
Hager  o.  s.  t.  Ved  Operationer  paa  den  forreste  Vag  af  findetarmen  er 
det  ikke  nødvendigt  at  gjennemskare  Rlngmosklen,  om  man  end  ofte 
maa  gjøre  et  indsnit  i  den  forreste,  undertiden  starkt  fremspringende 
Hudsøm,  derimod  lettes  Operationerne  paa  den  bageste  Væg  i  hej  Grad 
ved  Gjennemskartngen  af  Ringmosklen. 

Randene  af  Fistlerne  gjøres  blodige  med  Kniven,  og  Sntnreme  an- 
lagges  paa  samme  Maade  som  ved  Blare-Skedeiistler;  dog  har  Simon 
ogsaa  ved  mere  vanskelige  Tilfalde  anvendt  Langenbeek*s  Sntorinatm- 
ment  (for  Uranoplastik). 

Simon  opgav  snart  at  bruge  stoppende  Midler,  tvartimod  gav  han 
hverandeo  Dag  et  Afføringsmiddel  og  gjennemskar  efter  den  egentlige 
Operation  RlngmusMen  for  at  hindre  enhver  Ophobning  af  CzkrementeE. 
Da  Saaret  gjennem  Sphineter  er  meget  smertefuldt,  plejer  Simon  efter 
Operationer  for  Fistula  reeto-vagioalis  at  Qærne  Suturerne  gjennem 
Skeden,  Knuderne  glide  let  gjennem  de  udvidede  Stikkanaler. 

Blandt  de  af  Forf.  meddelte  Sygehistorier  er  der  navnlig  én,  som 
fortjener  Opmærksomhed  Hos  en  22-aarig  Kone  var  efter -en  Fødsel 
den  øverste  Del  af  Skeden  voxet  sammen.  Gjennem  Arret  gik  der  fra 
Endetarmen  af  en  Fistel  Ind  I  Blæren,  og  desuden  fandtes  der  en  Biaro- 
Skedeflstel.  Denne  sidste  blev  først  opereret.  Efter  flere  mislykkede 
Forsøg  lykkedes  det  dernæst  at  faa  den  førstnævnte  Fistel  lukket  fra. 
Endetarmen  af,  og  Slutningen  af  Operationerne  dannede  Tillukningen  al 
en  Fistula  recto-vaglnalls ,  som  havde  maattet  anlsBgges  før  den  for- 
navnte  Operation  for  at  gjøre  Delene  bevagellge,  aamt  Foreningen  al 
en  samtidig  tiistedevarende  Bristning  af  Mellemkjødet. 

(Wiener  med.  Wochensehr.  Nr.  37.   1877.) 


Nye  Iagttagelser  ever  Taata  medlecaaellata.  Det  vil  vare  Laserne  be- 
kjendt, at  efter  at  KQckenmetster  havde  |opstlllet  Artsmarkeme  for 
den  navnte  Bandelorm  i  Miodsatning  til  Tænia  sollum,  foretog  Leuekart 
nogle  Fodringsforsøg ,  idet  han  gav  modne  Led  af  T.  medloeanellata  til 
unge  Kalve,  1  hvis  Kjød  det  derefter  lykkedes  at  paavlse  Tinlen  til  navnte 
Bandelorm  i  stor  Mangde.  Disse  Forsøg  ere  senere  gjentagne  af  andre 
Forskere  med  samme  positive  ResaltaU  Men  bortset  fra  disse  Forsøg, 
hvor  Dyrene  inficeredes  ved  Kunst,  var  J.  Knoeh  i  Petersborg  den 
første^  som  ISdi  med  Sikkerhed  paaviste  filareormen  til  T.  medloeanel- 
lata saa  at  sige  i  Naturen ,  I  Kjødet  af  en  Ko.  1  Følge  en  Meddelelse  i 
L'unlon  med.  Mr.  110*  1877  harCauvet  og  J.  Arnouid  ligeledes  fundet 
den  i  Oxefcjød  1  Constantine  (Tidepunktet  er  ikke  angivet  I  denne  Med- 
delelse, som  vi  ikke  har  set  andetsteds),  men  Dr.  Talairaeh  har  1  F)or 
paa  et  Togt  til  Syrien  haft  L^llghed  til  at  gjøre  endnu  fyldigere  Iagt- 
tagelser.    Hidtil  var  T.  aollum  anset  for  at  vare  den  1  disse  Egne  al- 
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mindeligste  Art  Den  9de  Avgnst  1876  ankom  det  Skib,  hyortil  han 
hørte,  til  Belrat,  og  efter  toMaaneders  Forløb  var  19  Mand  af  den  152 
Mand  store  Besætning  angrebne  af  Bændelorm.  De  fleste-  Syge  husade 
flere  Parasiter ,  En  kvitterede  4  paa  engang ,  en  Anden  3  i  Løbet  af  en 
Maaned. 

Dr.  T.  anstillede  nn  omhyggelige  Undersøgelser  af  de  Stykker  Oxe- 
kjød,  som  blev  bragt  ombord  til  Føde  for  Mandskabet,  og  fandt  smaa 
Blærer  1  Kjødet;  de  vare  fyldte  med  en  Vædske,  og  paa  deres  indvendige 
Væg  sad  et  lille  ægformet  Legeme,  der  frembød  alle  Karaktererne  for 
Scolex  til  T.  mediocanellata ;  hyppigst  laa  de  overfladeligt  i  Musklerne, 
sjældnere  dybt,  næsten  aldrig  i  Bindevævet  [under  Huden].  M.  psoas  og 
Brystkassens  Muskler  gave  et  rigere  Udbytte  end  Musklerne  paa  Lem- 
merne. VI  bringe  med  det  samme  i  Erindring,  at  efter  Hannovers  og 
Krabbes  Undersøgelser  har  Fordelingen  af  de  to  Arter  hos  Mennesket 
hos  os  vist  sig  saaledes,  at  af  100  Tilfælde  af  Bændelorm  angik  de  53 
T.  seltum,  de  37  T.  mediocanellata,  imedens  T.  cucumerlna  (elliptica) 
forekom  1 ,  Botriocephalus  latns  9  Gange  (Ugeskr.  f.  Læger  3dje  Række 
VU.  S.  89). 


Iiutrax  llir  Pytid,  nditedt  af  JostMsniilfMet  dea  22d6  Okføker  1877. 

i  1.  Den  af  det  kongelige  danske  Kancelli  under  ide  Marts  1818 
udstedte  Instruktion,  hvorefter  samtlige  Stifts-  og  Landfysici  i  Danmark 
sig  i  deres  Embeder  skal  rette  og  forholde,  ophæves  herved  med  Und- 
tagelse af  de  i  sammes  Paragrafer  10—14  indeholdte  Bestemmelser  om, 
hvorledes  Fysikus  har  at  forholde  sig  ved  Obduktioner^  og  skulle  de  1 
de  følgende  Paragrafer  af  denne  Instrux  indeholdte  Regler,  yed  Siden  af 
de  Love  og  de  øvrige  Anordninger,  som  vedrøre  Fysikus-Embedet,  her- 
efter være  gjældende  for  samtlige  Stifts-  og  Landfysici  i  Danmark  og 
for  Fysikus  paa  Bornholm,  med  de  Ændringer ^  som  følge  af,  at  den 
sidstnævnte  Embedsmand  tillige  fungerer  som  Distriktslæge  for  en  Del 
af  Fysikatet. 

§  2.  Fysikus  er  den  overordnede  Medicinalembedsmand  i  sin  Em- 
bedskreds  og  danner  det  sædvanlige  Mellemled  imellem  SundhedskoUeglet 
og  det  i  Kredsen  virkende  øvrige  Medicinalpersonale,  nemlig  Læger  (her- 
under indbefattet  Tandlæger  og  de  til  en  begrænset  Lægepraxis  avtori- 
seiede  Personer),  Apotekere  og  Jordemødre. 

Han  staar  umiddelbart  under  SundhedskoUeglet  og  maa  efterkomme, 
hvad  dette  paalægger  ham;  men  han  kan  ikke  vægre  sig  ved  at  efter- 
komme Amtmandens  direkte  Ordre,  for  saa  vidt  dennes  Myndighed 
strækker  sig.  Til  Kollegiet  henvender  han  sig  om  Afgjørelsen  af  alle 
tvivlsomme  Spørgsmaal,  og  til  dette  afgiver  han  de  Erklæringer,  som  af 
samme  maatte  blive  ham  affordrede,  Forslag  til  Ordning  eller  Forbedring 
af  Medicinalforholdene  i  hans  Embedskreds,  for  saa  vidt  saadanne  ikke 
kunne  gjennemføres  ved  Henvendelse  til  de  stedlige  Myndigheder,  x»g 
Beretning  over  enhver  forekomaende  Sag,  der  maa  antages  at  have 
væsentligere  Betydning  for  Medicinalforholdene  1  hans  eget  eller  1  andre 
Fysikater,  navnlig  om  Udbruddet  af  landsfarllge  Sygdomme. 

I  3.  Fysikus  fører  Overtilsynet  med  alle  Medicinalanliggender  i 
Fysikatet.  Ved  Medicinalanliggender  forstaas  Anliggender,  som  vedrøre 
den  offentlige  Sundheds-  og  Sygepleje,  eller  Mediclnalpersonalets  Kalds- 
virksomhed,  for  saa  vidt  denne  vedkommer  det  Offentlige. 

Han  er  1  de  Anliggender,  som  angaa  den  offentlige  Sundheds-  og 
Sygepleje,  den  vedkommende  Amtmands  Raadgiver,  og  skal  til  denne 
kunne  afgive  Betænkning  og  Forslag  1  de  disse  Anliggender  vedrørende 
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Sager,  selv  om  saadan  Betsoknlog  eller  Fortlag  Ikke  er  affordret  ham. 
Kub  hvor  del  er  paatræogende  oødveodlgt,  at  en  Foraoftaltalog  øjeblik- 
keligt iTsrksæltea,  bør  Fysikus  foranledige  denne  udført  uden  foregaaeude 
Forhandling  med  vedkommende  Amtmand;  men  han  skal  da  strax  ind- 
berette til  denne,  hvad  ban  har  foretaget,  og  hvorfor  han  har  ment  ikke 
at  burde  aftente  det  Tidspunkt,  da  Sagen  kunde  være  forhandlet  med 
Amtmanden.  De  i  disse  Anliggender  fornødne  lokale  Undersøgelser  skal 
ban  lade  foretage  eller,  saa  vidt  det  skjøunes  fornødent,  selv  foretage. 

I  4.  I  de  Anliggender,  som  angaa  Medicinalpersonalets  Kaldsvirk- 
sombed,  handler  Fysikus  efter  Sagens  BeskalTenhed  enten  selvstsndlgt, 
eller  han  benvender  sig  til  vedkommende  Øvrighed  eller  til  Sundbeda- 
kollegieL  Han  staar  i  Forbindeise  med  Medicinalpersonalet,  dels  umid- 
delbart, dels  igjennem  vedkommende  Stads-  og  Distriktslæge;  i  Reglen 
henvender  ban  sig  umiddelbart  til  Fyslkatets  Læger  og  Apotekere,  mid- 
delbart til  Jordemødrene.  Han  vejleder  og  støtter  Med Icinalperso neme 
i  Udøvelsen  af  deres  Kaidspllgter  lige  over  for  det  Offentlige,  og  paataler 
de  Forseelser  af  dem,  som  komme  til  hans  Kundskab.  Bliver  en  offent- 
lig ansat  Medicinalpersons  Stilling  ledig,  eller  bliver  en  saadan  midler- 
tidig sat  ud  af  Stand  til  at  besørge  sine  Forretninger,  skal  Fysikus  ved 
Henvendelse  til  vedkommende  Myndigbed  hurtigst  muligt  sørge  for  For- 
reuiigernes  midlertidige  Besørgelse  paa  hensigtsmæssigste  Maade.  Han 
skal  i  det  mindste  engang  aarlig  ved  personligt  Bflersyn  forvisse  aig 
om,  at  Stads-  og  Distriktslægerne  holde  deres'. Embedsbøger  og  Embeds- 
arkiv  i  Orden,  at  Sygehusarkiverne  holdes  i  Orden  og  Sygehusjournaleroe 
ere  førte. 

i  5.  Fysikus  er  forpligtet  til  at  holde  sit  Embed sarkiv  i  Orden  og 
stadig  at  føre  sine  Embedsbøger  i  Overensstemmelse  med  de  gjældende 
Anordninger?  samt  at  forelægge  Bøgerne  til  Eftersyn  for  Sundbedskolle- 
giet  eller  enkelte  af  dets  Medlemmer,  som  dertil  af  Kollegiet  ere  særlig 
bemyndigede. 

Han  sørger  for  at  komme  |l  Besiddelse  af  den  mest  omfattende 
Kundskab  til  de  Forhold,  som  vedrøre  Fyslkatets  medicinale  Statistik, 
og  samler  til  Embedsarklvet  de  Efterretninger,  som  kunne  tjene  til 
Grundlag  for  denne. 

Fysikus  paaser,  at  de  befalede  Medicin^ilvæsenet  vedrørende  Beret- 
ninger betlmeiigen  Indsendes  til  ham  fra  enhver  Læge  1  Fysikatet,  og 
Andre,  som  dertil  ere  forpligtede. 

Han  modtager  Beretningerne,  samler,  ordner  og  bearbejder  dem  saa- 
ledes  som  det  foreskrives,  og  indsender  dem  inden  den  befalede  Tids- 
frist med  de  fornødne  Bilag.  Den  aarlige  Medicinalberetning  for  Fysi- 
katet forelægger  han  til  Gjennemsyn  for  den  eller  de  vedkommende 
Amtmænd,  inden  den  indsendes  til  Kollegiet.  Han  skal  paase,  at  Medl- 
cinalberetnlngerne  ikke  indeholde  nogen  Fysikatet  vedrerende  Anke,  uden 
at  dens  Begrundelse  er  nærmere  belyst,  og  uden  at  der  meddeles,  hvad 
der  er  foretaget  eller  bør  foretages  til  sammes  Afhjælpning,  og  angaar 
denne  Anke  Forhold,  som  efter  hans  ^øn  trænge  til  særskilt  fiehand- 
ling eller  hurtig  Afhjælpning,  bør  han  gjøre  dem  til  Gjenstand  for  en 
særlig  indberetning,  dersom  ban  ikke  selv  kan  afhjælpe  dem. 

{  6.  Fysikus  tager  Bopæl  paa  det  Sted  i  Fysikatet,  som  dertil  an- 
Tises  ham  af  Ministeriet  ved  hans  Embedsllltrædelse.  Ønsker  han  at 
forlade  Fysikatet  eller  fritages  for  sine  Embedsforretninger  i  mere  end 
2  Dage,  skal  ban  anmelde  dette  for  den  Amtmand,  i  hvis  Amt  han  boer, 
og  foreslaa  en  dertil  villig  og  kvalificeret  Læge  til  at  konstitueres  i  hana 
Sted.  Ønsker  han  at  fritages  i  længere  Tid  end  4  Uger,  maa  han  først 
derom  ansøge  Ministeriet  igjennem  Sundhedskollegiet   Dersom  han  ond- 
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tageUesTis  blWer  ade  af  Stand  til  at  ndføre  en  enkelt  uopsættelig  Em- 
bedshandUng,  sitai  han  dertil  lionstituere  en  anden  kvalificeret  Læge. 

§  7.  Fysikns  skal  mindst  engang  aarlig  ved  personligt  Eftersyn  for- 
visse sig  om,  at  alie  til  Forplejning  af  Syge  oprettede  Anstalter,  som 
findes  i  Fysikatet,  ere  tilbørligt  indrettede  og  forsynede;  dog  ere  Sinds- 
sygeanstalterne ved  Aarhus,  Viborg,  Vordingborg  og  St.  Hans  Hospital 
paa  Bidstrup  undtagne'fra  det  ham  paahvilende  Tilsyn.  Ligeledes  skal 
^an  jævnlig,  saa  ofte  Lejlighed  gives  paa  Embedsrejser  i  andre  Øjemed, 
ved  personligt  Eftersyn  forvisse  sig  om,  at  Hospitaler,  Plejestiftelser, 
Fattighuse,  Arbejdshuse,  Arrester  og  lignende  offentlige  Indretnkiger  ere 
i  en  med  Hensyn  til  Beboernes  Sundhed  tilfredsstillende  Tilstand.  Hvor 
det  kommer  til  hans  Kundskab,  at  der  er  særegne  Hindringer  for,  at  de 
Fattige  i  Sygdomstilfælde  hurtigt  kunne  erholde  Lægehjælp  og  behørig 
Pleje,  bør  det  være  ham  særligt  magtpaaliggende  at  søge  disse  Hindringer 
fjærnede. 

Han  skal  have  sin  Opmærksomhed  henvendt  paa  alle  de  Forhold  i 
Fysikatet,  som  kunne  antages  at  udøve  en  skadelig  Indflydelse  paa  Be- 
folkningens Sundhedstilstand,  og,  hvor  saadanne  Forhold  findes,  søge 
dem  rettede  og  forbedrede.  Særlig  Omhu  bør  han  anvende  med  Hensyn 
til  den  stadige  og  rigtige  Gjennemførelse  af  de  Bestemmelser,  som  ved 
Lov,  Anordning  eller  kommunale  Vedtægter  ere  givne  til  Bes^Jærmeise 
af  Sundheden  og  Forebyggelse  af  Sygdom. 

Han  skal  ad  den  Vej,  som  man  i  hvert  enkelt  Tilfælde  skjønner  at 
være  den  hensigtsmæssigste,  modarbejde  alle  for  Sundheds-  og  Sygeplejen 
skadelige  Forestillinger  og  Sædvaner,  oaar  disse  vinde  Udbredelse  blandt 
Befolkningen. 

Viser  der  sig  saadanne  smitsomme  Sygdomme  blandt  Husdyrene 
eller  Kulturplanterne,  som  kunne  blive  farlige  for  Menneskene,  skal  han 
forvisse  sig  om,  at  de  Forholdsregler  blive  trufne,  som  ere  anordnede 
til  disses  BesKjærmelse. 

i  8.  Naar  en  særdeles  ondartet  epidemisk  Sygdom  viser  sig  i  Fysi- 
katet, eller  en  Epidemi  vinder  en  større  Udbredelse  i  den  angrebne  Egn, 
eller  han  faar  Formodning  om,  at  den  ikke  modvirkes  paa  rette  Maade, 
skal  han  begive  sig  til  det  angrebne  Sted,  undersøge  Forholdene  i  For- 
bindelse med  vedkommende  Distfiktslæge  og,  saafremt  denne  ikke  selv 
har  overtaget  Sygebehandlingen  under  Epidemien,  da  ogsaa  med  den  be- 
handlende Læge,  og  virke  til,  at  alt  det  iværksættes,  som  er  nødvendigt 
for  at  Sygdommen  kan  blive  behandlet  paa  bedste  Maade,  og  dens  videre 
Udbredelse  modvirkes. 

Dersom  flere  Læger  paa  det  angrebne  Sted  eller  dets  Nærhed  be- 
handle den  samme  Epidemi,  bør  han  træde  i  Forbindelse  med  disse, 
og  stræbe  at  fremkalde  en  enig  Samvirken  og  hensigtsmæssig  Arbejds- 
fordeling. 

i  9.  Fysikus  skal  vaage  over,  at  de  bestaaende  Love  om  ulovlig 
Udøvelse  af  Læge-  og  Jordemoderkunsten,  samt  om  ulovlig  Medikament- 
handel haandhæves,  og  til  den  Ende  føre  Fortegnelse  over  samtlige 
Medicinalpersoner  1  Fysikatet.  Dersom  Nogen,  hvis  Adkomst  til  at  ud- 
øve Medicinalvirksomhed  ikke  er  jgodtgjort  for  ham,  befatter  sig  med 
saadan,  har  han  at  affordre  denne  Bevis  for  hans  Berettigelse.  Kommer 
han  til  Kundskab  om,  at  Loven  er  krænket,  skal  han  anmelde  Sagen  for 
vedkommende  Øvrighed  til  Undersøgelse  og  eventuel  retlig  Forfølgning. 

2  to.  Fysikus  visiterer  mindst  engang  aarlig  i  Forening  med  ved- 
kommende Stads-  og  Distriktslæge  de  i  Fysikatet  bestaaende  Apoteker. 
Han  foretager  Visitation  af  ethvert  nyt  oprettet  eller  flyttet  Apotek,  inden 

Dftakr.  f.  Lcfer.  3.  R.  24.  Bd.  Ifr.  21.  2 
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det  aabndB  for  Pabllkum  eller  snarest  mallgt  efter  at  dette  er  sket  Pui 
gWen  Foranledning  efterser  ban  de  Medikamentbeholdnloger,  som  maatle 
bero  bos  de  Lsger,  der  ere  berettigede  til  at  dispensere.  Han  foretager 
Bftersyo  hos  de  Materialister,  som  ere  berettigede  til  at  baodle  med 
Gifter »  hTor  saadanne  endnu  maatte  findes.  Ved  disse  Visitationer  og 
Eftersyn  folger  han  n^e  de  Regler,  som  ere  givne  eller  maatte  blive 
giYne. 

(11.  1  alle  Sager,  som  angaa  Pyslkatets  Inddeling  i  Jordemodei;^ 
distrikter,  lordemødres  Antagelse  og  Afskedigelse  og  nye  Jordemødres 
Oplærelse,  er  Fysikus  Amtmandens  RaadglYer.  Dersom  en  Jordenaoder 
Ilder  af  eller  maa  antages  at  v»re  Bærer  af  nogen  smitsom  Sygdom, 
skal  Fysikns,  efter  derom  at  have  modtaget  eller  indhentet  Stads-  eller 
Distriktslægens  Betænkning,  træffe  de  Forholdsregler,  som  findes  nød- 
vendige til  Sikkerhed  for,  at  Smitten  ikke  forplantes,  og  er  han  i  delle 
Øjemed  endog  bemyndiget  til  at  forbyde  vedkommende  Jordemoder  at 
praktisere  i  en  bestemt  begrænset  Tid.  Om  de  trufne  Forholdsregler 
bør  han  strax  gjøre  Indberetning  til  Amtmanden,  dersom  han  ikke  fomd 
har  forelagt  denne  Sagen,  saa  vel  som  til  Snndhedskollégiet.  For  Over- 
trædelse af  de  i  Jordemødrenes  tnstrux  indeholdte  Bestemmelser  kan  han, 
for  saa  vidt  der  ikke  derved  maatte  være  paadraget  større  Strafansvar, 
paalægge  Jordemødrene  Bøder  fra  2  til  100  Kr.,  der  tilfalde  Kjøbstadens 
eller  Amtets  Fattigkasse.  Fysikns  skal  I  Forbindelse  med  den  Stads- 
eller  Distriktslæge,  i  hvis  Distrikt  Prøven  finder  Sted,  afholde  Jorde- 
moderkonferencerne. 

{  12.  Fysikus  tager  Del  i  Afholdelsen  af  den  farmacevtlske  Med- 
hjælpereiamen  og  de  andre  Prøver,  som  ere  anordnede  eller  maatte 
blive  anordnede  for  Personer,  som  attraa  at  udøve  en  eller  anden  medi- 
cinal Virksomhed  i  Fysikatet,  alt  efter  de  Regler,  som  herom  ere  glVDe 
eller  fremtidig  maatte  blive  givne. 


iBstmx  far  Stads-  tg  DIstrlltslMier,  udstedt  af  JostilsmiDlsieriet  [dea 
22de  Okteber  1877. 

i  1.  Den  af  det  kongelige  danske  Kancelli  under  4de  Marta  1818 
udstedte  Instruktion,  hvorefter  samtlige  Distriktskirurger  i  Danmark  aig 
i  deres  Embeder  skal  rette  og  forholde,  ophæves  herved  med  Undtagelse 
af  de  1  sammes  Paragrafer  10--U  indeholdte  Bestemmelser  om,  hvor- 
ledes Distriktskirurgen  bar  at  foiliolde  sig  ved  Obduktioner,  og  skulle  de 
i  de  følgende  Paragrafer  af  denne  Instrux  indeholdte  Regler  herefter  være 
gjældende  for  samtlige  Stadslæger  og  Distriktslæger  i  Danmark  ved  Siden 
af  de  Love  og  de  øvrige  Anordninger,  som  vedrøre  deres  Embede. 

Under  Benævnelsen  Stadslæge  ere  ogsaa  indbefattede  de  i  enkelte 
KJøbstæder  ansatte  Stadsfysisi,  og  ved  •  Distriktet*  forstaas  1  de  følgende 
Paragrafer  af  denne  Instrux  for  Stadslægernes  Vedkommende  den  KJob- 
stad  med  tilhørende  Kjøbstadgrund,  for  hvilken  de  ere  ansatte. 

2  2.  Stads-  og  Distriktslægerne  ere  Stalsembedsmænd  i  deres  Læge- 
distrikter, og  henhøre  til  Medicinalpersonalet  i  det  Fysikat  eller  de  Fysi- 
kater,  hvorunder  Distriktet  er  henlagt. 

De  staa  umiddelbart  under  Fysikus,  og  ville  1  Almindelighed  erholde 
de  deres  Embede  vedkommende  Ordrer  gjennera  ham;  i  særlige  Tilfælde 
dog  ogsaa  umiddelbart  fra  Sufadhedskollegiet  eller  Amtet.  Erklæringer 
og  Betænkninger  vedrørende  særlige  Tilfælde  skulle  de,  naar  ikke  Rekvi- 
sitionen indeholder  nogen  anden  Anvisning,  afgive  til  den  Myndighed,  af 
hvilken  de  ere  æskede;  Indberetninger,  som  de  I  Følge  staaende  Ordrer 
have  at  afgive,  indsendes  til  Fysikus,  til  hvem  de  ogsaa  have  at  afgive 
Forslag  eller  Berf^tning  om  enhver  i  deres  Embedskreds  forekommende 
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Sag»  der  maa  antages  at  have  iraaeDtllgere  Betyd niog  for  Medleioiiror* 
holdene  i  deres  eget  Distrikt  eller  i  andre  Dele  af  Laodet. 

Hvor  et  LægedistTikt  strækker  sig  Ind  i  flere  Amter  eller  Fyslkater, 
hører  Distriktslægen  for  de  enkelte  Kommuners  Vedkommende  hen  onder 
det  Amt  eller  Fysikat,  liTortU  disse  Kommuner  høre. 

§  3.  En  Stadslæge  skal  altid  have  Bopæl  i  selve  den  KJobstad,  for 
hvilken  han  er  ansat.  En  Distriktslæge  tager  Bopæl  paa  det  Sted,  som 
dertil  ved  hans  Embedstlltrædelse  anvises  ham  af  Ministeriet. 

Ønsker  en  Stads-  eller  Distriktslæge  at  forlade  sit  Distrikt  eller  at 
fritages  for  sine  Embedsforretninger  i  mere  end  2 'Dage,  skal  han  igjen* 
nem  Fysikus  andrage  herpaa  for  Amtmanden  I  det  Amt,  hvor  han  boer, 
og  foreslaa  en  dertil  villig  og  kvalificeret  Læge  til  at  konstitueres  i  hans 
Forfald;  ønsker  han  at  fritages  I  længere  Tid  end  4  Uger,  maa  han 
derom  indgive  Ansøgning  til  Justitsministeriet,  ledsaget  af  Fysicl  og  Amt- 
mandens Erklæringer. 

{  4.  Stads-  og  Distriktslægerne  have  at  foretage  de  Undersøgelser 
vedrørende  Medicinalanliggenderne  I  deres  Distrikter,  som  enten  i  Følge 
Lovgivningen  paahvile  dem,  eller  som  paalægges  dem  af  deres  oven- 
nævnte Foresatte,  eller  hvortil  de  af  vedkommende  Politimester  eller 
Underøvrighed  opfordres.  Ligeledes  foretage  de  saadanne  Undersøgelser 
og  afgive  saadanne  Erklæringer,  som  i  Retssager  a(  rette  Vedkommende 
maatte  blive  dem  affordrede. 

{  5.  De  skulle  holde  deres  Embedsarkiver  1  Orden  og  stadig  føre 
deres  Embedsbøger  i  Overensstemmelse  med  de  gjældende  Forskrifter, 
samt  forelægge  Bøgerne  til  Eftersyn  for  Fysikus  saa  ofte,  det  af  denne 
forlanges.  Bøgerne  høre  til  Embedet  og  afleveres  ved  Afgang  eller  For- 
flyttelse til  Eftermanden.  De  sørge  for  Indsamlingen  af  alle  de  KJends- 
gjernlnger  og  Dokumenter,  som  kunne  tjene  til  Oplysning  om  Læge- 
distriktets medicinale  Statistik,  ordne  og  bearbejde  disse  efter  de  Anvis- 
ninger, som  blive  dem  givne,  og  understøtte  for  Distriktets  Vedkom- 
mende paa  bedste  Maade  Fysikus  i  hans  Bestræbelser  for  at  bringe 
omfattende  statistiske  Oplysninger  tilveje  for  Fyslkatet.  De  affatte  den 
aarlige  Medicinalberetning  for  Distriktet  i  Overensstemmelse  med  de 
givne  Forskrifter  og  indseode  den  til  Fysikus  Inden  den  befalede 
Tidsfrist. 

2  6.  Stads-  og  Distriktslæger  ere  forpligtede  til,  paa  bedste  Maade 
og  efter  bedste  Evne,  saa  vidt  muligt  at  yde  Enhver  til  Lægel^ælp  træn- 
gende forlangt  Bistand.  De  skulle  uden  Vederlag,  dog  Imod  at  nyde  fri 
Befordring  og  de  lovbestemte  Dagpenge,  naar  Rejser  i  den  Anledning 
maa  foretages,  behandle  alle  de  Syge,  som  af  de  til  Lægedistriktet  hen- 
hørende Kommuner  ere  tagne  under  offentlig  vedvarende  eller  midlertidig 
Forsørgelse,  og  af  disse  blive  henviste  til  dem,  samt  de  af  den  kgL 
Fødsels-  og  Plejestijtelse  i  Kjøbenhavn  udsatte  Plejebørn,  saa  længe  disse 
staa  under  Stiftelsens  Omhu  eller  Plejeforældrenes  Værge. 

)  7.  Er  Stads-  eller  Distriktslægen  tillige  Læge  ved  et  Sygehus,  da 
bør  han  i  Almindelighed  daglig  tilse  de  Syge  i  dette  og  f^aase  deres  Tarv 
med  Hensyn  til  Kur  og'  Forplejning.  Han  fører  Journal  over  hver  enkelt 
Syg,  som  han  selv  behandler,  enten  denne  er  indlagt  for  offentlig  eller 
privat  Regning,  samler  og  ordner  Journalerne  og  indordner  dem  1  Læge- 
embedets eller  i  Sygehusets  Arkiv.  Han  bærer  stadig  Omhu  for,  at  smit- 
somme Sygdomme  ikke  forplantes  i  Sygehuset,  og  at  den  hygiejniske  Til- 
stand i  dette  er  en  saadan,  at  de  Syges  Helbredelse  begunstiges,  og  Op- 
komsten af  nye  Sygdomme  hos  dem  forebygges. 

i  8.  Findes  der  1  Distriktet  Arresthuse,  ved  hvilke  Ikke  nogen  anden 
Læge  er  antagea  til  at  føre  det  stadige  Tilsyn,  skal  Stads-  eller  Distrikts- 
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lægen  uden  Vederlag,  dog  imod  at  nyde  fri  Befordring  og  de  loTbestemte 
Dagpenge,  naar  Rejser  i  den  Anledning  maa  foretages,  behandle  alle  de 
i  samme  hensiddende  syge  Arrestanter,  over  hYilke  han  fører  Journaler, 
som  blive  at  opbevare  i  Arkivet,  ligesom  han  har  at  henvende  acrlig 
Omhu  paa  Beskrivelsen  og  Behandlingen  af  de  abnorme  Sindstilstande 
hos  Arrestanterne,  som  enten  medbringes  af  disses  i  Arresten  eller  ud- 
vikle sig  der.  Han  ber  derhos  have  stadig  Opmærksomhed  for  Sund- 
heds- og  Renllghedsforholdeoe  I  de  nævnte  Arresthuse,  herunder  ogsaa 
indbefattet  den  Forplejning  og  Beklædning,  der  fra  Arrestvæ seneta  Side 
bliver  Arrestanterne  til  Del,  alt  efter  de  nærmere  Forskrifter,  som  ere 
givne  eller  ville  blive  givne  af  vedkommende  Ministerium. 

1  9.  Det  paahviler  Stads-  iog  Distriktslægerne  efter  Ordre  fra  ved- 
kommende Myndighed  i  det  enkelte  Tilfælde  at  tage  syge  Værnepligtige 
under  Behandling. 

{  10.  Stads-  og  Distriktslægerne  maa  have  deres  Opmærksomhed 
henvendt  paa  Udbredelsen  af  den  veneriske  Sygdom  og  ikke  alene  fore- 
tage de  Undersøgelser,  hvortil  de  I  denne  Henseende  opfordres  af  Amtet 
eller  Politiet,  roen  ogsaa  ved  egen  Bestræbelse  sege  oplyst,  hvorledes 
Smitten  har  udbredt  sig,  og  modvirke  Udbredelsen,  saa  vidt  deres  Myo- 
dighed  strækker  sig.  De  maa  mod  den  lovbestemte  Godtgjørelse  foretage 
de  periodiske  Visitationer  af  offentlige  eller  for  Løsagtighed  mistænkte 
Fruentimmer,  som  af  Sundhedspolitiet  ere  indrettede  i  en  By,  som  hører 
til  deres  Distrikt.  Have  de  grundet  Formodning  om,  at  Nogen  er  be- 
fængt med  venerisk  Sygdom,  og  er  den  Befængte  tillige  saaledes  stillet, 
at  man  fra  ham  eller  hende  kan  befrygte  Sygdommen  udbredt,  og  kan 
den  Vedkommende  Ikke  ved  avtoriseret  Læges  Attest  bevise  sig  enten  at 
være  fri  for  Smitten  eller  at  være  under  tilbørlig  Lægebehandling  for 
Sygdommen,  bør  de  derom  gjøre  Anmeldelse  for  Politiet.  Er  der  Grund 
til  at  søge  Sygdommen  behandlet  for  offentlig  Regning,  bør  de  andrage 
derpaa,  og  virke  hen  til,  at  Behaodlingen  saa  vidt  muligt  foretages  i  et 
Sygehus.  De  behandle  de  veneriske  Syge,  som  henvises  til  deres  Be- 
handling for  offentlig  Regning,  og  føre  Journaler  over  disse,  ogsaa  naar 
de  behandles  udenfor  Sygehuse. 

2  11.  Hvor  der  bestaar  en  Sundhedskommission,  af  hvilken  Stads- 
eller  Distriktslægen  er  Medlem,  bør  han  vise  den  største  Omhu  for  Op- 
fyldelsen af  de  af  ham  som  saadant  paahvilende  Pligter,  hvor  Ingen 
Sundhedskommission  bestaar,  er  han  anvist  til  at  være  Politiets  læge- 
kyndige Bistand  i  Udøvelsen  af  de  Forretninger,  som  ellers  paahvile 
Sundhedskommissionen. 

I  Havnestæderne  ere  Stads-  og  Distriktslægerne  Medlemmer  af  Kva- 
rantænekommlsslonen.  De  skulle  i  de  nævnte  Rgenskaber  virke  hen  til 
at  forebygge  Indbringelse  af  smitsomme  Sygdomme  i  deres  Lægedistrikter, 
og  særlig  til  at  de  Bestemmelser,  som  ved  Lov  eller  Anordning  ere  givne 
til  Værn  imod  lodbringeise  af  den  asiatiske  Kolera  eller  andre  farlige 
epidemiske  Sygdomme,  i  enhver  Henseende  blive  opfyldte.  Viser  der  sig 
en  farlig  epidemisk  Sygdom  i  saadan  Nærhed  af  Distriktet,  at  dens  Ind- 
bringelse er  at  befrygte,  skulle  de  uopholdelig  sætte  Fysikus  1  Kundskab 
herom,  og  iøvrlgt  virke  hen  til,  at  alle  de  forebyggende  Forholdsregler 
træffes,  som  ere  anordnede  eller  blive  anordnede  mod  Sygdommen.  Er 
den  Sygdom,  som  truer  med  at  angribe  Stedet,  de  naturlige  Kopper,  bør 
de  af  yderste  Evne  virke  for  Indpodning  og  GJenindpodning  af  Kokopper 
i  Overensstemmelse  med  de  givne  Anordninger, 

Viser  der  sig  imellem  Husdyrene  eller  Kultnrplanterne  I  Distriktet 
nogen  Sygdom,  som  kan  blive  farlig  for  Menneskene,  skulle  de  ufortøvet 
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gjøre   Indberetning  til  Pysikoe    og   midlertidig  foretage  de  Skridt,  som 
maa  anses  for  egnede  til  at  forebygge  Faren. 

g  12.  Naar  Stads-  eller  Distriktslægen  erfarer,  at  der  1  hans  Em- 
bedskreds  er  udbrudt  en  farlig  epidemisk  Sygdom,  eller  at  en  mindre 
farlig  epidemisk  Sygdom  truer  med  at  antage  en  alvorligere  Karakter, 
skal  han  uopholdelig  begive  sig  til  Stedet,  anstille  fornøden  Undersøgelse 
og  derefter  gJøre  Anmeldelse  til  Fysikus  og  til  Amtet.  Er  Stedet  be- 
liggende paa  Landet,  og  finder  han  Sygdommen  efter  dens  Væsen  og 
Udbiedeise  egnet  til  at  tages  under  offentlig  Behandling,  bringer  han 
dette  i  Forslag,  og  naar  dette  er  blevet  bevilget,  overtager  og  udfører 
han  Behandlingen  1  Overensstemmelse  med  de  foreskrevne  Bestemmelser, 
for  saa  vidt  ikke  Behandlingen  undtagelsesvis  overdrages  en  anden  Læge. 
Skulde  han  ved  sin  Undersøgelse  finde  Forholdene  saadanne,  at  det 
skjønnes  at  ville  medføre  Fare  med  Bensyn  til  Sygdommens  Udbredelse 
eller  de  Syges  Helbredelse,  dersom  Sygdommen  ikke  ufortøvet  tages  under 
offentlig  Behandling,  skal  han  være  bemyndiget  til  foreløbigt  at  gjøre 
dette  paa  egen  Haand,  men  maa  da  uopholdelig  indsende  Beretning  og 
Forklaring  til  Fysikatet  og  Amtet.  Er  Sygdommen  smitsom,  bør  Stads- 
eller  Distriktslægen  henvende  særlig  Opmærksomhed  paa  Isolationen  af 
de  Syge  og  dem,  af  hvem  disse  plejes,  samt  deres  Husfæller,  fornem- 
melig saa  længe  som  Sygdommen  ikke  har  vundet  nogen  stor  Udbredelse: 
i  ethvert  Tilfælde  bør  han  agte  paa  Rettelsen  af  saadanne  hygiejniske 
Forhold,  som  kunne  antages  at  begunstige  Sygdommens  Opkomst  eller 
Forplanteise,  paa  Anvendelsen  af  de  hensigtsmæssigste  Beskyttelsesmidler, 
paa  Tilvejebringelsen  af  Sygelokaler  og  Sygepassere,  paa  Tilstedeværelsen 
af  de  fornødne  Lægemidler,  Forpiejningsgjenstande  og  Desinfektionsmidler, 
og  paa  at  de  Syge  erholde  omhyggeligt  Tilsyn  og  Behandling.  Om  alle 
disse  Ting  bør  han,  for  saa  vidt  det  ikke  beror  paa  ham  alene  at  skaffe 
det  Fornødne  tilveje,  henvende  sig  til  vedkommende  Stats-  eller  kommu- 
nale Myndighed,  saa  vel  som  til  enhver  Anden,  hvis  Hjælp  han  med 
Nytte  kan  paakalde  i  sine  Bestræbelser  for  at  bekæmpe  Sygdommen.  Han 
bør  jævnlig  Indberette  til  Fysikus  om  Epidemiens  Gang  og  Udvikling, 
og  agte  paa  de  Anvisninger,  som  af  denne  blive  givne  saa  vel  til  at  be- 
kæmpe Epidemien  som  med  Hensyn  til  Indberetningernes  Form  og  Hyp- 
pighed. Kommer  Fysikus  tilstede  paa  Stedet,  bor  han  give  denne  enhver 
forlangt  Oplysning,  understøtte  ham  i  hans  Undersøgelse  og  agte  paa 
hans  Anvisninger.  Han  bør  indsamle  de  Efterretninger  og  foretage  de 
Optegnelser,  som  ere  nødvendige  for,  at  han,  naar  Epidemien  er  tilende, 
kan  give  en  nøjagtig  Beskrivelse  af  denne,  og' meddele  alle  de  Oplys- 
ninger, som  maatte  være  af  Interesse  for  det  Offentlige.  -Forlanges  Op- 
tegnelserne gjorte  efter  en  fælles  Plan ,  kan  han  ikke  undslaa  sig  for  at 
imødekomme  Fysikatets  Anvisninger  i  saa  Henseende. 

i  13.  Stads-  og  Distriktslæger  ere  forpligtede  til  i  den  Praxis,  som 
de  udøve  for  offentlig  Regning,  at  iagttage  alle  de  Sparsomhedshensyn, 
som  kunne  bestaa  med  forsvarlig  Omsorg  for  de  Syges  Tarv.  De  atte- 
stere Regningerne  for  de  Lægemidler  og  Forpiejningsgjenstande,  som  af 
dem  ere  rekvirerede,  naar  dette  forlanges. 

.  i  14.  Stads-  og  Distriktslægerne  have  at  henvende  stadig  Opmærk^ 
somhed  paa,  at  Befolkningen  beskyttes  imod  Brugen  af  usunde  eller  for- 
falskede Næringsmidler,  imod  slet  eller  utilstrækkeligt  Drikkevand,  imod 
giftige  Substanser,  hvori  de  end  findes,  imod  offentlig  eller  privat  Uren- 
lighed, imod  Ansamlinger  af  forraadnede  Substanser,  imod  Følgerne  af 
Menneskers  Forsamling  i  forholdsvis  snævre  eiler  af  anden  Grund  usunde 
Rum,  og  imod  de  for  Sundheden  skadelige  Næringsveje,  og  hvor  der 
findes  Forhold,   som  i  denne  Henseende  forekomme  dem  betænkelige, 
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b«r  de  paatale  disse  for  rette  Vedkommende,  særlig  hvor  saadaoDe 
Forhold  forelLomme  i  Bygninger  eller  Indretninger,  som  tilhøre  det 
Offentlige. 

HTor  der  af  nogen  Stats-  eller  kommunal  Myndighed  affordres  dem 
Erklæring  over  den  sanitære  Tilstand  eller  de  hygiejniske  Forhold  i 
nogen  offentlig  Bygning  eller  Indretning,  bor  de  foretage  de  1  denne 
Henseende  fornødne  Undersøgelser,  og  afgive  Erklæringer.  Ligeledes 
afgive  de  paa  Opfordring  lægevidenskabelig  Betænkning  over  Planerne 
for  nye  offentlige  Bygninger  og  ludretninger  eller  for  Omdannelsen  af 
allerede  bestaaende. 

I  15.  Stads-  eller  Distriktslægen  foretager  1  sit  Distrikt  den  offent- 
lige Kokoppeindpodning  og  det  med  denne  forbundne  Eftersyn,  hvor  den 
ikke  undtagelsesvis  inden  4de  Februar  1871  har  været  overdraget  en 
anden  Læge,  efter  de  herom  udgivne  Love  og  Anordninger  og  en  af 
Fyslkus  bifaldet  Plan. 

I  16.  I  Forening  med  Fyslkus  og  efter  dennes  Bestemmelse  med 
Hensjn  til  Tiden  foretager  Stads-  eller  Distriktslægen  mindst  en  Gang 
aarlig  Visitation  af  de  i  Distriktet  bestaaende  Apoteker,  løvrigt  fører  han 
det  nærmere  Tilsyn  med  disse,  undersøger. de  Besværinger,  som  maaite 
fremsættes  imod  dem,  og  gjør  Forslag  til  Afhjælpning  af  de  Mangler, 
som  maatte  findes  ved  dem.  Han  er  beretliget  til  at  have  et  lidet  For- 
raad  af  de  Lægemidler,  som  udfordres  til  'hurtig  Lægehjælp  iaær  paa 
Rejser,  hvilke  han  dog  skal  have  kjøbt  paa  et  af  Distriktets  Apoteker; 
men  uden  særlig  Bevilling  er  han  ellers  ikke  berettiget  til  at  distribuere 
eller  dispensere  Medicin.  Han  vaager  over,  at  der  ikke  i  Distriktet  driTes 
ulovlig  Handel  med  Lægemidler  eller  med  Gifter,  og  indberetter  til  Fy- 
slkus, hvad  der  derom  maatte  komme  til  hans  Kundskab. 

I  17.  Han  fører  Tilsyn  med  Jordemodervæsenet  i  Distriktet  og 
vaager  over,  at  ingen  uberettiget  udøver  Fødselshjælp.  Han  vejleder  og 
støtter  Jordemødrene  i  Udøvelsen  af  deres  Kaidspligter,  paaser^  at  de 
nøjagtig  efterkomme  den  for  dem  gjældende  Instrnx,  og  paalaler  de  For- 
seelser, hvori  de  maatte  gjøre  sig  skyldige.  Han  efterser  mindst  engang 
aarlig,  om  deres  Bøger  og  Instrumenter  ere  i  Orden,  og  deltager  med 
Fyslkus  i  Afholdelsen  af  Jordemoderkonferencerne.  Dersom  en  Jorde- 
moder lider  af  eller  maa  antages  at  være  Bærer  af  nogen  smitsom  Syg- 
dom, bør  han  ufortøvet  anordne,  hvad  han  anser  fornødent  til  at  for- 
hindre Smittens  Udbredelse  ved  hende,  og  gjøre  Indberetning  derom  til 
Fyslkus,  navnlig-  kan  han,  om  fornødent,  midlertidig  forbyde  Jorde- 
moderen at  praktisere,  indtil  Fyslkus  har  afgjort,  om  og  for  hvilken  Tid 
et  saadant  Forbud  bør  udstedes.  I  denne  Uenseende  maa  ethvert  i  hans 
Distrikt  opslaaende  Tilfælde  af  Barselfeber  være  Gjenstand  for  hans  sær- 
lige Opmærksomhed. 

i  18.     Denne  Instrux  gjælder  Ikke  for  Stadslægen  I  Kjøbenhavn. 


Bekjeadtgitrelse  om  et  af  Jastiisnlnlsteriet  onder  22de  Okteber  1877 
stadfestet  Tillog  Ul  Sudkedsveétægtea  fer  Nike. 

1  Henhold  til  Lov  af  28de  Marts  1868  angaaende  Forandringer  i  Lov 
af  12te  Januar  1858  om  Tilvejebringelsen  af  Sundhedsvedtægter  stad- 
fæstes herved  et  af  Byraadet  I  Nibe  vedtaget  Tillæg  til  Sundhedsved- 
tægten for  bemeldte  Kjobstad,  hvorefter  de  i  det  ved  Justitsministeriets 
Bekjendtgjørelse  af  7de  November  1876  stadfæstede  Tillæg  til  Sundheds« 
vedtægten  for  Suden  Kjøbenhavn  og  dens  Forstæder  af  26de  Oktober  1860 
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Ddeholdte  Bestemmelser  angaaeade  Orden  og  Renlighed  m.  m.  i  Glgar- 
og  Tobaksfabriker  fremtidig  skulle  komme  til  Anvendelse  med  Hensyn 
til  Cigar-  og  Tobaksfabriker    i  den  nævnte  Kjøbstad. 


Oversigt  tver  Sjgdenme,  DtisMd  og  Ftdsler  t  tJtbeibavD« 

Fra  Kjøt>enhavns  prakt  Læger  er  I  Ugen  17de— 23de  Oktober  an- 
meldt 669  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  665  af  Farsoter,  nemlig. 

Kopper  O,  Skaalkopper  20,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  1,  ondartet 
Halssyge  12,  Strubehoste  O,  Kighoste  13,  Faaresyge  19,  gastr.  Feber  31, 
tyf.  Peber  9,  ezantematisk  Tyfus  O,.  Blodgang  2,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  82,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  16, 
Barselfeber  3,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  5,  Brystkatarr  189,  Grippe4, 
Lungebetændelse  38,  Halsbetændelse  97,  akut  Ledderevmatisme  U,  andre 
Parsoter 9 '.Øjenbetændelse  2,  Zona  i.  Nældefeber  1,  Stomatitis  2,  Fnrunkler  2 
og  Erytem  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  70,  venerisk  Saar  15,  erhvervet 
Syfilis  7,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  4,  Drankergalskab  3  og  Brændevins- 
sygdom  5. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  I  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  I:  GI.  Strand,  Amagergade  og  Store 
Kongensgade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  88.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  8 
(Kighoste  3,  tyf.  Feber  1,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  1,  Barselfeber  2, 
ondartet  Saarfeber  1);  Blodforgiftninger  1;  konstitutionelle 
Sygdomme  23  (Luagesvindsot  13);  Voldsomme  Dødsaarsager  5 
(Selvmord  2);  Dannelsesfejl  4;  lokale  Organsygdomme  33; 
andre  hyppige  Dødsaarsager  14  (Tæring  hos   Smaabørn  9). 

Levendefødte  ere  132  (70  Drenge,  6?  Piger);  Dødfødte  6. 

De  5  første  Dage  af  den  forløbne  Uge  have  været  meget  kølige  med 
let  Nattefrost  paa  Landbohøjskolen,  Slutningen  derimod  forholdsvis  varm. 
Vinden  har  været  overvejende  vestlig  og  nordvestlig  med  rigelig  Nedbør, 
enkelte  Sne-  og  Haglbyger. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  14,  Mæslinger  33,  Skarlagensfeber  50,  Dirteritis  og 
Kronp  22,  tyf.  Feber  og  Tyfus  29;  i  Liverpool  af  Kopper  2;  i  Kristlania 
af  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  1;  i  Stokholm  af  Skarlagens- 
feber 9,  ,tyf.  Feber  1 ;  i  St  Petersborg  af  Kopper  6,  Mæslinger  2,  Skar- 
lagensfeber 7,  Difteritis  og  Kroup  10,  tyf.  Feber  19,  exant  Tyfus  4,  Feb. 
recurr.  7,  Dysenteri  2;  i  Kønigsberg  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og 
Kroup  2,  tyf.  Feb.  2;  i  Daniig  af  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  3; 
i  Stettin  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  4;  i  Hamborg  af 
Mæsimger  2,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  5,  tyf.  Feber  6;  i 
Berlin  af  Skarlagensfeber  32,  Difteritis  og  Kroup  21,  tyf.  Feber  27, 
Dysenteri  7;  i  Bryssel  af  Mæslinger  1,  tyf.  Feber  2:  i  Paris  af  Kopper  1, 
Mæslinger  13,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  40,  tyf.  Feber  48, 
Dysenteri  3;  i  Wien  af  Kopper  7,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  18, 
tyf.  Feber  6;  i  Rom  af  Peb.  intermitt.  pernlc.  8;  i  Ny -York  af  Skar- 
lagensfeber 10,  Difteritis  og  Kroup  31,  tyf.  Feber  5;  i  Kalkutta  af  Feber  105, 
asiatisk  Kolera  24;  i  Bombay  af  Feb.  remitt.  198,  asiatisk  Kolera  49,  og 
i  Madras  af  Kopper  50,  asiatisk  Kolera  71,  Dysenteri  236. 
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Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Rronpriosessegade  22) 
er  aabent  for  Herrer  Bl.  7 — 9  og  l*/a — 2*/9, 
for  Damer  og  Børn  Bl.  11—12  og  2>/9— 3V«. 
Behandliog  i  Bjemmet  efter  oærroere  Aftale. 

•re  Irarap. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  Jeg  min  Forretning  med: 

Liflpiiier  k  Isposer, 

(JMÉItøJ  til  Diderlag^ 

(iMlUperktpapIr  lil  •■slag, 

KiystpiMper  t  Sprajter, 

diUaperka  til  Skiiier, 

Irtiiierar  •g  SiMMislaiger^ 

Pattelasker  tg  Pattetolde. 

samt  Alt. hertil  benhørende  til  Fabrikspriser. 

"^^  -B.  KUtendorff, 

Enke  efter  Kuosthandler  KiUendorff. 
Østergade  Nr.  9. 


Gand.  pharm.  G .  Il  •  E  v  e  r  s  laltkvraistalt^  Peder  Skrams  - 
gade  17,  2den  Sal.     Daglig  aaben  fra  7 — 12  Formiddag. 

Bopælsforandring. 

Fra  1  ste  Januar  1 878  forlægger  jeg  min  Bolig  til  Jæ  g  e  r  s  - 
pris  —  Horns  Herred. 

Bfcker, 

Læge  f  Frederiksund. 

I  Begyndelsen  af  Januar  nedsætter  jeg  mig  som  Læge 
og  Fødselshjælper  ved  Skjern  Station. 

Itoorg  PUllpsei. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  26  Øre  pr. 
Petitlinie. 

Bianco  Lvnoi  Boctrykkeri.     C.  A.  Reitieli  PorUr. 


^•beihtfi.  D.  N.  N«Tbr.  1877. 


Ugeskrift  for  Læger. 

»'»  Rnkin  XXIV.  Nr.  32, 


SSSBaaaB^BHaSBBKBBBBBBaBBB 

Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 


Indhold:  ll«gl«  BøNBrfaiig«  •■  Eeca^krimiif.  Sidiej  Riifør:  D«  tmpcTtuke 
laToMse  af  iMnUtfaajfraM,  (earf  e  I.  åobé:  lup«  ZMltr  fri  iHL  Ui- 
riskø  Staa^kt.  TenpiTtuke  Høtiber.  Tiltali  fw  Tcd  DigtMiM  il  kiTc  finiM 
tTioli  B«nt  Dtd.  ieliiif  ingirade  Benrir  til  ei  Tudlafe.  teluif  af  unde 
FiitcrfirériTflbe  øf  ItitønMrd.  DIiøtmIm.  Døiifild.  Røttcbør.  Orenigt  øw 
SjKdnuM.  Dødsfald  øf  Føddør  i  EjøbøtkiTi.     Bø^ndlfjøralnr. 


Nogle  Bcmffirlaiuiger  om  RoeeptskriTBiig. 


I  1875  og  1876  blev  der  i  dette  Ugeskrift  ført  en  Dis- 
kussion om  den  rette  Maade  at  skrive  Recepter  paa.  Vi 
finde  08  foranledigede  til  atter  at  trække  de  herhen  herende 
Spørgsmaal  frem  og  indstændigt  anmode  SundhedskoUegiet 
om  ved  klare  og  bestemte  Udtaleiser  at  hæve  den  Menings« 
forskjel,  som  hersker  blandt  Lægerne  paa  dette  Qmraade. 

Det  vil  erindres,  at  den  nævnte  Diskussion  tog  sit  Ud- 
gangspunkt fra  Distriktslæge  E.Bierings  Forslag  om  alene 
at  bruge  Betegnelsen  Gram  med  forskjellige  Decimaltal; 
vi  indrømmede  ham,  at  dette  vel  var  den  Skrivemaade,  som 
var  hurtigst  og  tog  sig  bedst  ud,  vi  skulle  tilføje  endnu  den 
Indrømmelse,  at  den  giver  et  let  Overblik  over  Forholdet 
imellem  de  forskjellige  Bestanddele  i  Recepten,  men  ikke 
desmindre  fraraadede  vi  bestemt  at  følge  den  og  fraraade 
det  endnu,  fordi  vi  føle  os  overbeviste  om,  at  Fejlskrivning 
og  Fejllæsning  indløber  lettere  ved  denne  Skrivemaade,  hvor 
et  lille  «,»  er  det  Afgjørende,  end  ved  den  af  de  fleste  Læger 
brugte  med  Ordene  Centigr.  og  Miliigr. ,  hvorved  Gram- 
systemets  Aand  ingenlunde  krænkes.  Vor  Mening  om  dette 
Punkt  fik  en  Støtte  i  Distriktslæge  E.Schouboe,  men  han 

3iUe  Rckke.  24de  Hd. 
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gik  et  Skridt  videre,  idet  han  i  Henhold  til  Juetitsministerietø 
Bekjendtgjerelse  af  12te  Maj  1869  ansaa  den  af  Biering 
foreslaaede  Skrivemaade  for  utilladelig;  dog  føjede  han  Ul: 

•  Maaske  tager  jeg  fejl,  Spørgsmaalet  er  omtvigteligt  og 
trænger  maaske  til  en  avtentisk  Fortolkning«:  Vi  hævdede, 
at  den  nævnte  Bekjendtgjørelse  ikke  efter  sin  Ordlyd  inde- 
holdt noget  Forbud  imod  at  skrive  med  Decimalbrok  og,  at 
Gram  0,05  i  Stedet  for  Centigr.  5  ikke  kan  kaldes  en  For- 
kortelse med  større  Ret  end  Gram.  500  i  Stedet  for  Hektogr.  5, 
men  imod  Skrivemaadeo  Gram.  500  har  Ingen  rejst  og  vil 
vel  næppe  Nogen  rejse  Indvending«  Den  af  Distriktslæge 
Schouboe  attraaede  avtentiske  Fortolkning  er  imidlertid  ude- 
bleven, og  den  mellem  Lægerne  tilstedeværende  Ulighed  i 
Opfattelsen  af  den  nævnte  minist.  Bekjendtgjørelse  bestaar,  og 
til  at  hæve  den  skal  det  ingenlunde  bidrage,  at  et  enkelt  af 
Sundhedskollegiets  Medlemmer  endog  har  erklæret  sig  enig 
med  Distriktslæge  Schouboe. 

Skal  den  nævnte  Bekjendtgjørelse  være  tydelig  og  lukke 
enhver  Bagdør  for  forskjellig  Foriolkning,   maa  der  tilføjes: 

•  Vægtmængder  paa  IGram  og  derover  i  heleGram 
skal  udtrykkes  ved  Ordet  Gram  med  Vedføjelse  af 
det  paagjældende  Tal;  Vægtmængder,  som  ikke 
kunne  udtrykkes  i  hele  Gram,  skulle  udtrykkea 
ved  Ordene  Centigr.  eller  Milligr.  med  Vedføjelse 
af  paagjældende  Tal  og  maa  ikke  udtrykkes  ved 
Ordet  Gram  og  en  Brøk.  Det  er  vel  oplyst  af  Prof. 
Warncke,  at  Tanken  i  Bekjendtgjørelsen  har  været  at  ville 
forbyde  at  skrive  Decimalbrøker,  men  i  saa  Fald  har  Tanken 
ikke  faaet  noget  klart  Ddtryk,  hvorom  vidner,  at  mange 
Læger  endnu  skrive  Decimalbrøker  paa  deres  Recepter,  og 
at  ethvert  Apotek  anser  sig  forpligtet  til  at  eipedere  saa- 
danne  Recepter. 

Ved  den  antydede  Tilføjelse  til  Bekjendtgjørelsen  vilde 
den  efter  vor  Mening  farligste  Kilde  til  Fejltagelser  være 
stoppet,  om  det  end  er  selvfølgeligt,  at  der  endda  vil  kunne 
begaas  Fejltagelser  af  anden  Art,  hvorpaa  jo  haves  flere 
Exempler.  Det  turde  derfor  muligen  være  paa  sin  Plads 
gjentagende  at  iodskærpe  forskjellige  andre  Bestemmelser 
angaaende  Receptskrivoingen :  Tilføjelsen  af  Patientens  Navn, 
særlig  Udhævelse  af,  at  en  Recept  er  bestemt  for  Børn, 
Vedføjelse  af  Specialdosis  Størrelse  og  Hyppighed  (f.  Ex. 
1  Theskefuld  3  Gange  dagl.),  Vedføjelse  af  Lægens  Karakter 
eller  Stilling ,  samt  at  fornye  Opfordringen  til  at  skrive 
magistrelt  (« Acetat,   morph.   Centigr.   5,    Syrupi   saochari 
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Gram  25"'t,  ikke  «Syrup.aceUinorph.(CeDtigr.5  —  Gram  25)t), 
Bestemmelser,  aom  enkeltvis  eller  samlet  overtrædes  ved  et 
stort  Antal  Recepter. 

En  Henstilling  til  Sundbedskollegiet,  hvortil  der  her 
frembyder  sig  en  naturlig  Anledning,  er,  om  det  ikke  maatte 
finde  det  hensigtsmæssigt  for  de  stærkt  virkende  Midler  at 
fastsætte  en  Maximaldosis  for  Børn*)  ligesom  for  Voxne,  for 
at  det  ikke  skal  være  overladt  alene  til  Receptarius*s  Skjøn, 
hvorvidt  han  vil  finde  Anledning  til  at  søge  nærmere  Op- 
lysning om  en  Recept  til  Børn. 

£ndelig  skulle  vi  tillade  os  atter  at  bringe  i  Sundheds- 
kollegiets.  Erindring  en  Sag,  hvorom  vi  gjentagne  Gange 
indtrængende  har  talt.  Bestemmelsen,  at  Morfin  til  Ind- 
sprøjtning under  Buden  kun  maa  udleveres  én  Gang  efter 
samme  Recept,  med  mindre  Lægen  giver  Fornyelsespaa- 
tegning,  er  ufuldstændig;  vi  have  fremhævet,  hvorledes 
Patienten  med  Lethed  endda  vil  kunne  misbruge  Morfin 
i  andre  Former  og  hvorledes  Læger  give  Paategningen :  tkan 
udleveres  gjentagne  Gange  indtil  videre«,  hvilket  ganske 
vist  er  nemt,  men  gjør  den  attraaede  Betryggelse  for  en 
stor  Del  illusorisk.  At  dette  sidste  gjælder  ikke  alene  om 
Morfin  til  Indsprøjtning,  roen  om  alle  de  Midler,  der  kun 
maa  udleveres  paa  ny  efter  Fornyelsespaategning ,  er  ind- 
lysende. Enhver  Recept  paa  Morfin  etc.  burde  helst  holdes 
tilbage  paa  Apoteket.  Samtidig  maatte  der  drages  fornøden 
Omsorg  for,  at  Publikum  ikke  kunde  forskaffe  sig  det  om- 
spurgte  Medikament  ved  at  gaa  uden  om  Apotekerne. 


Dei  tenqpeTtiske  AoTeidelse  af  HrotoBklenDiydratett 

Efter  Sidoey  Ringer  (Bandbuch  d.  TherapeuUk.    Uebers.  voo 

O.  Thamhayn.   Stuttgart.    1877. 


Det  erLiebreich,  som  har  skaffet  dette  fortræffelige  Middel 
Optagelse  i  Lægemidlernes  Række.  Efter  hans  (Jndersøgelser 
paa  Dyr  fremkalder  det  Anæstesi  af  Hovedet,  medens  sam- 
tidig det  øvrige  Legemes  Føleevne  bevares;  hos  Mennesket 
derimod  ft^emkalder  det  kun  Lamning  af  det  5te  Nervepar. 


")  1  Pharmac.  Helvetiæ  Sapplemeotum  187S  findes  en  saadan. 
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Store  Doser  fremkalde  Søvn,  dræbende  Doser  bevirke  Lam- 
DiDg  af  Medulla  oblongata.  Ban  anbefaler  det  mod  Trige- 
roinuanevralgier  men  fremhæver,  at  Virkningen  kun  er 
temporær,  hvorved  han  dog  vistnok  undervurderer  Midieta 
Værd. 

I  England  henledede  først  Wickham  Legg  Opmærk- 
somheden paa  dette  Middels  fortrinh'ge  Virkninger  mod  An- 
sigtsnevralgier.  Ban  forsagte  det  paa  20  Mennesker  navnlig 
Fruentimmer  i  en  Alder  fra  17 — 44  Aar,  som  næsten  Alle 
lede  af  karierede  Tænder;  kun  hos  2  tiltog  Smerten,  i  de 
øvrige  Tilfælde  var  Resultatet  tilfredsstillende.  Bens  od, 
Haker  og  Yeo  have  ligeledes  fundet  det  nyttigt  i  en  Række 
af  Tilfælde.  Forf.  har  selv  anstillet  omfattende  Forsøg  der- 
med ved  de  samme  Former  af  Nevralgi  og  er  kommet  til 
det  Resultat,  at  det  ubetinget  er  det  bedste  Middel  mod 
Ansigtsnevralgi,  navnlig  hvor  der  er  karierede  Tænder,  og 
hvor  Sygdommen  rammer  gamle  Folk,  hos  hvem  den  er 
særlig  haardnakket,  samt  endelig  ved  nevralgiske  Smerter, 
der  straale  ned  mod  Skuldrene.  I  nogle  Tilfælde  af  den 
saakaldte  epileptiforme  Tic  douloureux  viste  det  sig,  selv  i 
større  Doser,  uvirksomt. 

Om  dets  Indvirkning  ved  Nevralgier  i  andre  Legems- 
dele vide  vi  for  Tiden  kun  lidt.  Yeo  ofiTentliggjorde  4  Til- 
fælde, i  hvilke  det  hævede  Nervesmerter,  som  vare  ledsagede 
af  Dysmenorré,  samme  Erfaring  har  ogsaa  Lewis  gjort. 
Forf.  har  derimod  ikke  set  Nytte  deraf  ved  Nevralgier  i 
Kroppen  og  Lemmerne. 

Bedre  Resultater  havde  han  ved  Migræne.  De  sæd- 
vanligste og  mest  betegnende  Symptomer  ved  denne  Syg- 
dom ere  flovedpine  og  Kvalme,  forud  for  hvilke  der  i  nogle 
Tilfælde  optræder  andre  ejendommelige  Symptomer.  I  Be- 
gyndelsen viser  der  sig  en  ejendommelig  Affektion  af  Syns- 
evnen, der  snart  efterfølges  af  Abnormiteter  i  Føleevnen  og 
Muskelfølelsen,  Vanskelighed  ved  Talen  og  forstyrret  Tanke- 
gang, derpaa  indfinder  Hovedpinen  sig,  og  naar  den  har 
naaet  sit  Døjdepunkt,  Kvalme  og  Brækning.  Den  omtalte 
Affektion  af  Synsevnen  kan  bestaa  i  en  simpel  Fordunkling 
af  Synsfeltet,  udgaaende  enten  fra  dets  Rand  eller  fra  det 
midterste  Parti;  i  sidste  Tilfælde  breder  den  blinde  Plet  sig 
ud  mod  Bandene,  ligesom  ogsaa  Synsevnen  først  kommer 
tilbage  i  Midten  og  derfra  breder  sig  udad.  Efter  10 — 30 
Minutters  Forløb  indtræder  der  Følesløshed  og  en  Fornem- 
melse af  Stivnen  i  den  ene  eller  i  begge  Halvdele  af  Legemet 
med  Myrekryben  og  Stikken,  stærkest  fremtrædende  i  Læ- 
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berne,  Tungen  og  Hænderne.  Talen  bliver  forstyrret,  be- 
tinget dels  deraf,  at  Patienten  ikke  kan  finde  Ordene,  dels 
af,  at  Herredømmet  over  Tungens  Bevægelser  kun  er  ufuld- 
stændigt, Hukommelsen  svækkes,  Tankerne  forvirres,  og  der 
indtræder  en  Slags  Bedøvelse.  Efter  kort  Tids  Forløb  træde 
Hovedsmerterne,  som  have  været  tilstede  fra  først  af,  mere 
frem  i  Forgrunden;  begyndende  svagt,  hyppigst  fra  Partiet 
over  Øjenbrynene,  brede  de  sig  over  den  største  Del  af 
Hovedet  og  tiltage  i  Styrke,  indtil  de  blive  helt  uudholde- 
lige. Bevægelse,  Lyd,  Lys,  Indvirkning  paa  Lugtesandsen 
og  Spisen  forøge  den  bankende,  skærende,  borende,  jagende 
Smerte.  Har  Smerten  kun  ringe  Udbredning,  bruges  Be- 
tegnelsen Glavus.  Medens  Smerten  raser  stærkest,  og  me- 
dens den  tager  af,  har  Patienten  dumpe,  jagende  smerte- 
fulde Fornemmelser  i  Øjet  paa  den  syge  Side,  ligesom  der 
ogsaa  er  Ømhed  af  Hovedhuden.  Den  Kvalme,  der  ledsager 
Anfaldet,  kan  undertiden  være  ringe,  men  i  Almindelighed 
tager  ogsaa  den  til,  og  naar  Smerten  er  paa  sit  Højeste, 
kommer  det  til  Brækning,  der  ofte  kan  være  meget  haard- 
nakket  og  vedholdende,  men  ogsaa  ofte  bringer  Patienten 
Lettelse.  Hvad  enten  Anfaldet  varer  Timer  eller  Dage,  ender 
det  i  Reglen  med  en  rolig  og  forfriskende  Søvn,  det  kan 
enten  aftage  langsomt  eller  ende  pludseligt  med  Sved,  Bræk- 
ning eller  stærkt  Taareflod.  Anfalaet  kan  være  .ledsaget 
baade  af  Forstoppelse  og  af  Diarré. 

Migrænen  opfattes  nu  i  Reglen  som  betinget  af  en 
Affektion  af  et  bestemt  Parti  i  Nervesystemets  Centralorganer. 
Live  in  g  mener,  at  Affektionen  i  typiske  Tilfælde  har  sit 
Sæde  i  Thalamus  opticus,  hvorfra  den  udbreder  sig  bagtil 
og  nedad  til  Vaguskjærnen ;  efter  hans  Erfaring  er  Synsfor- 
styrrelsen i  Almindelighed  det  først  optrædende  Symptom, 
dernæst  kommer  Hovedpinen,  og  endelig  længere  henne 
under  Anfaldet  Brækningen.  Hvor  der  er  Forstyrrelser  af 
Talen  og  af  Tankegangen,  udstrækker  Affektionen  sin  Indvirk- 
ning til  Bjærnens  Halvkugler,  ligesom  Anomalier  i  Bevægelserne 
tyde  paa  en  Liden  i  Mellemhjærnen.  Men  selv  om  nu  end 
Sygdommen  har  sit  Sæde  i  Centralorganerne,  staar  dog  den 
Hyppighed  og  Voldsomhed,  hvormed  Anfaldene  optræde,  ofte 
i  et  nært  Forhold  til  perifere  Irritationer,  udgaaende  fra 
Maven,  Tarmene,  Leveren,  Uterus  o.  s.  v.  Det  er  ofte  ydre 
,  Irritamenter,  som  ft'emkalde  Anfaldene,  der  atter  tabe  sig 
efter  deres  Fjærnelse.  Behandlingen  har  derfor  ikke  blot 
den  Opgave  at  paavirke  selve  Sygdommen  i  Nervesystemet, 
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men  ogsaa  at  fjærne  de  Momenter,  som  fremkalde  Anfal- 
dene og  endelig  at  forkorte  og  lindre  disse  seh. 

Der  gives  nu  Midier,  som  ere  i  Stand  til  at  opfylde 
disse  forskjellige  Opgaver.  Dertil  bører  f.  Ex.  Bromkalium, 
der  navnlig  virker  fortrinligt,  hvor  der  er  Sygdomme  i  Dterus, 
Menorragier  og  Dysmenorréer.  Ogsaa  hvor  slette  hygiejniske 
Forhold,  overdreven  sandelig  Anstrængelse  o.  s.  v.  have  frem- 
kaldt en  stærk  Irritabilitet  af  Nervesystemet,  er  Bromkalium 
indiceret;  det  formindsker  den  nervøse  Irritabilitet  og  den 
stærke  Hovedpine,  som  ofte  ledsager  disse  Tilstande,  lige- 
som det  ogsaa  ved  at  skaffe  Søvn  forkorter  og  tindrer  de 
egentlige  Migræneanfald. 

Krotonkloralhydratet,  der  bar  en  særlig  Indvirkning  paa  det 
5te  Nervepar,  er  selvfølgelig  ogsaa  paa  sin  Plads  her.  Navnlig 
hos  nervøse  Kvinder,  der  ere  svækkede  ved  Menstruations- 
anomalier,  langvarig  Diegivning,  sjælelige  Lidelser  o.  s.  v., 
og  hos  hvem  voldsomme  og  hyppigt  optrædende  Migræne- 
anfald  daone  en  pinlig  Tilvæxt  til  deres  øvrige  Lidelser,  har 
Forf.  fundet  dette  Middel  meget  nyttigt.  Giver  man  det  i 
saadanne  Tilfælde  i  en  Dosis  af  30  Gentigram  hver  3dje 
Time  eller  endog  hyppigere,  vil  det  i  Reglen  skaffe  Bedring, 
om  det  end  ikke  er  i  Stand  til  helt  at  hæve  Ondet;  efter 
et  Par  Dages  Forløb  spores  en  Formindskelse  i  Anfaldenes 
Hyppighed  og  Intensitet,  saa  at  de  tilsidst  kun  optræde 
under  Menstruationsperioderne.  Er  dette  Maal  naaet,  synes 
Midlet  at  have  udtømt  sin  Virkning  og  paavirker  i  de  fleste 
Tilfælde  kun  i  ringe  Grad  de  periodiske  Anfald.  Ved  den 
sædvanlige  periodiske  Hovedpine  er  Virkningen  meget  inkon- 
stant,  mest  fremtrædende  er  den  ved  de  lettere  Tilfælde,  og 
hvor  der  ikke  samtidig  er  Kvalme  og  Brækning  tilstede; 
derimod  virker  Midlet  sikrere  ved  de  lettere  Anfald  af  Hoved- 
pine, som  optræde  hos  sarte,  nervøse  Damer  efter  Over- 
*  anstrængelse  eller  Ophidselse.  Ofte  er  det,  som  om  der 
var  to  Slags  Smerter,  en  mere  overfladisk  og  en  dybere 
Smerte;  har  Krotonkloralhydratet  hævet  den  første,  kan  den 
sidste  ofte  vare  ved,  for  derefter  at  svinde  under  Brugen  af 
Bromkalium,  saa  at  en  kombineret  Anvendelse  af  begge 
disse  Midler  ofte  vil  være  hensigtsmæssig. 

De  pludseligt  optrædende,  jagende  Smerter  langs  Nervus 
occipitalis  og  auricularis  synes  ofte  at  være  beslægtede  med 
Migræne  og  at  afhænge  af  de  samme  Aarsager;  de  fore- 
komme i  Reglen  hos  Kvinder,  hvis  Helbred  er  medtaget  af 
Overanstræogelse,  og  kunne  være  ledsagede  af  Kvalme  og 
Brækning.     Ogsaa  mod  disse  Smerter   viser  Krotonkloral- 
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hydratet  sig  nyttigt,  navnlig  naar  der  ikke  samtidig  er  en 
altfor  atærk  Anæmi  tilstede. 

Som  søvndyssende  Middel  giver  Li  eb  re  i  eb  det  i  en 
Dosis  af  indtil  3,60  Gram;  ban  foretrækker  det  fremfor 
Eloral,  fordi  det  aldeles  ikke  paavirker  Aandedrættet,  Blod- 
omløbet eller  Muskelspændingen,  ligesom  det  efter  hans 
Mening  ogsaa  kan  finde  Anvendelse  ved  Bjærtesygdomme. 
Yeo  har  fundet,  at  det  selv  i  en  Dosis  af  12  Gentigram 
er  i  Stand  til  at  fremkalde  Søvn,  medens  Forf.  i  en  stor 
Mængde  Tilfælde  har  givet  det  i  en  Dosis  af  30—60  Genti* 
gram  uden  derved  at  fremkalde  Søvn  eller  endog  blot 
Søvnighed.  Yeo  anbefaler  det  iøvrigt  ogsaa  mod  den  pla* 
gende  Nattehoste  bos  Ftisikere. 

Angaaende  den  Dosis,  i  hvilken  Krotonkloralhydratet 
skal  gives,  ere  Meningerne  noget  delte.  Nogle  betragte  det 
som  et  meget  indgribende  Middel,  hvis  Virkning  nøje  maa 
iagttages,  men  dette  er  ubetinget  urigtigt.  Baker  brugte 
det  med  Held  i  en  Dosis  af  6  Gentigram  hver  2den 
eller  3djeTime;  Legg  gav  den  5— 10— 20  dobbelte  Mængde; 
en  meget  svagelig  Dame  gav  Forf.  30  Gentigram  hver 
Time  14  Dage  igjennem,  uden  at  der  deraf  iagttoges  anden 
Virkning,  end  at  Smerten  tabte  sig.  I  Almindelighed  vil  en 
Dosis  af  30  Gentigram,  givet  hver  3dje  Time,  være  nok 
til  at  lindre  eller  endog  fuldstændigt  hæve  Smerten,  i  nogle 
Tilfælde  efter  et  Par  Timers  i  andre  først  efter  nogle  Dages 
Forløb.  Ophører  man  at  bruge  Midlet,  kommer  Smerten 
let  igjen,  men  taber  sig  dog  i  Reglen  hurtigt  ved  en  for- 
nyet Anvendelse  deraf.  Tandsmerter  hæves  undertiden  meget 
hurtigt  ved  Krotonkloralhydratet,  medens  der  ogsaa  er  Til- 
fælde, hvor  de  slet  ikke  paavirkes  deraf;  Forf.  har  i  et  en- 
kelt Tilfælde  set  dette  Middel  lindre  en  udbredt  Trigeminus- 
nevralgi,  medens  det  aldeles  ikke  paavirkede  de  ledsagende 
Tandsmerter,  ja  disse  optraadte  endog  paa  en  Tid,  da  det 
blev  givet  i  en  Dosis  af  30  Gentigram  hver  3dje  Time. 


Herpes  Zaster  fra  4et  kliniske  Standpunkt 

(Af  George  H.  Rohé  —  Arch.  of  Dermatology  VoK  IH 

Jnly  1877.    New-York.) 


Siden  Barensprungs  klassiske  Afhandling  om  Herpes  Zoster 
bar  den  Mening  idmindelig  været  hyldet  af  Dermatologerne, 
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at  denne  Sygdom  væsentligst  er  en  Nervelidelse.  Denne 
Opfattelse  vedkjender  ogsaa  L.  D.  Bulkley  sig  i  sin  nylig 
offentliggjorte  Inddeling  af  Budsygdonimene,  hvor  h^n  stiller 
Herpes  Zoster  imellem  Nevroseme,  idet  ban  siger:  •  denne 
Sygdoms  nervøse  Oprindelse  er  nu  saa  uomtvistelig  godt- 
gjort, at  hvis  vi  vilde  grunde  vor  Inddeling,  paa  patologiske 
Fakta,  vilde  den  danne  et  Midtpunkt,  omkring  hvilket  vi 
maatte  gruppere  en  Del  andre,  hvis  kliniske  Fænomener 
fuldstændigt  tyde  paa  en  nervøs  Oprindelse,  men  hvor  denne 
dog  for  Tiden  er  mindre  klart  paavist.« 

Førend  vi  uden  videre  slutte  os  hertil  og  dermed  kuld- 
kaste i  det  mindste  tildels  den  Generaliseren,  som  gaar 
igjennem  Hebras  Inddeling,  mener  Forf.  det  vil  være  rigtigst 
at  underkaste  Spørgsmaalet  en  ny  Prøvelse  fra  det  kliniske 
Standpunkt,  idet  vi  benytte  de  « patologiske  Fakta >  til  at  be- 
vise, hvad  de  kunne  bevise,  men  heller  ikke  overskride 
denne  Grænse. 

Idet  han  da  henfører  den  Affektion,  hvorom  her  er  Tale, 
til  de  akute  exsudative  Dermatoser,  hævder  han  for  Herpes 
Zoster  et  vist  Forhold  til  eller  Analogi  med  de  specifike 
eruptive  Febre  snarere  end  med  Nevroserne,  og  støtter  sig 
her  til  følgende  kliniske  Fakta: 
1^  Sygdommens  aldeles  typiske  Forløb  med  Tilbøjelighed  til 

Helbredelse  ved  Naturen  efter  en  temmelig  bestemt  Tids 

Forløb. 
2°  den  konstante  Optræden  af  mere  eller  mindre  udprægede 

Forløbersymptomer. 
3^  den   Omstændighed,    at    den   ligesom   andre   specifike 

Sygdomme  [i  Almindelighed]  kun  engang  angriber  samme 

Individ. 
4°  det  Frugtesløse  i  alle  Forsøg  paa  ved  terapevtiske  For- 
holdsregler at  afkorte  Sygdommens  Forløb  og 
5^  dens  af  og  til  ligesom  epidemiske  Optræden. 

Bvad  de  tre  første  Momenter  angaar,  tør  de  antages  at 
være  saa  almindelig  bekjendte,  at  de  ikke  her  fordre  nær- 
mere Omtale;  til  Støtte  for  de  Xo  sidste  anfører  Forf.  Ud- 
talelser af  flere  berømte  Hudpatologer: 

Bebra  fraraader  bestemt  ethvert  Indgreb  i  Sygdommens 
naturlige  Gang,  da  et  saadant  snarere  vil  forlænge  end  for- 
korte Forløbet.  Tilbury  Fox,  som  sandelig  ikke  er  skeptisk 
lige  over  for  Hudsygdommenes  Behandling  i  Almindelighed, 
siger:  «Hovedsagen  er,  at  man  ikke  griber  for  stærkt  ind;> 
den  nyeste  amerikanske  Avtoritet  paa  Dermatologiens  Om- 
raade,  Louis  A.  DQhring,  udtrykker  sig  saaledes:  «det  maa 
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erindres,  at  Sygdommen  har  et  hurtigt  Forløb  og  ender  med 
Helbredelse  af  sig  selv;  indvendig  Medicin  har  hidtil  ikke 
vist  nogen  gavnlig  Indflydelse  paa  Ernptionens  Gang».  Thomas 
Watson,  som  dog  heller  ikke  er  nogen  passiv  Terapevt,  er- 
kjender,  at  der  kun  kan  udrettes  meget  lidt  ved  Behand- 
lingen, og  at  •  Hovedopgaven  er  at  undersøge,  om  en  eller 
anden  Funktion  er  i  Dorden.»  Bulkley  giver  Zinkfosfat  med 
Nux  vomica  for  at  dæmpe  Smerten,  tikke  for  at  frembringe 
et  abortivt  Forløb.  •  I  en  senere  Afhandling  mener  han 
'  rigtignok  at  have  iagttaget,  at  disse  Midler  standse  Hud- 
affektionen lige  saa  vel  som  Smerten,  men  denne  Virkning 
maa  dog  staa  hen,  indtil  der  foreligger  mere  udstrakte  Er- 
faringer. 

Med  Hensyn  til  den  tilsyneladende  epidemiske  Optræden 
foreligger  der  tilstrækkelige,  om  end  ikke  aldeles  stringente 
Vidnesbyrd.  Saaledes  siger  Neligan,  at  •  Sygdommen  i  visse 
Aar  synes  at  optræde  epidemisk  iblandt  Børn  om  Sommeren 
og  Efteraaret,»  og  Tilbury  Fox  anfører:  iden  forekommer 
mest  i  den  unge  Alder,  omtrent  lige  hyppig  hos  begge 
Kjøn;  ved  enkelte  Lejligheder  synes  den  at  være  optraadt 
epidemisk.« 

For  nylig  ytrede  Prof.  SamM.  G.  Chew,  da  han  ind- 
ledede Spørgsmaaiet  om  Herpes  Zoster  i  Baltimore  Glinical 
Society,  at  ahan  i  den  sidste  Tid  var  bleven  konsuleret  om 
mange  Tilfælde  af  denne  Sygdom  og  havde  ved  Forespørgsel 
erfaret,  at  det  Samme  havde  været  Tilfældet  med  flere  Kol- 
leger; det  synes,  som  om  vi  for  Øjeblikket  have  en  Epidemi 
af  Zoster.  o  En  Læge,  som  bar  praktiseret  i  mange  Aar,  har 
meddelt  Forf.,  at  alle  de  Tilfælde  af  Zoster  —  6—7 — ,  han 
har  set,  paa  et  enkelt  nær  ere  forekomne  i  Løbet  af  3 — 4 
Maaneder. 

Disse  Ejendsgjeminger  vise  efter  Forf.*s  Mening,  at 
Herpes  Zosters  Væsen  maa  søges  længere  borte  end  i  lokale 
Forandringer  i  Nerverne  eller  de  spinale  Ganglier,  at  de 
lokale  Forandringer  i  Nerverne  og  Huden  oprindelig  skyldes 
en  Infektion  af  Blodet. 

Hvorledes  det  kan  være,  at  Berpes  Zoster  saa  hyppigt 
følger  efter  et  Travma  eller  opstaar  uden  paaviselig  epide- 
misk Indflydelse,  kan  Forf.  ikke  sige,  men  han  mener  ikke, 
at  man  her  har  større  Vanskelighed  end  naar  man  skulde 
gjøre  Regnskab  for  de  saakaldte  sporadiske  Tilfælde  af 
Meningitis  cerebro-spinalis  eller  Kighoste. 

En  Hudsygdom  af  ren  lokal  Oprindelse,  saaledes  de 
fleste  Tilfælde  af  Ekzem,  vil  ikke  saaledes  som  Zoster  vise 
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Tilbøjeligbed  til  hartigt  at  belbredes;  Sødet  for  et  gammelt 
Ekzem  synes  at  blWe  roere  og  mere  tilbejeligt  til  at  angribes 
▼ed  etkvert  Recidiv,  saaledes  er  det  ikke  med  Herpes. 

Naar  vi  betragte  Zoster  som  en  Nevrose,  maa  den 
stilles  som  et  Unicom,  imedens  Nevralgier,  Epilepsi  etc.  ud- 
mærke sig  ved  deres  Haardnakkethed  imod  Befaandlingen 
og  de  hyppige  Tilbagefald.  Endelig  ere  Forløberne  ved 
Nervesygdomme  i  Flertallet  af  Tilfælde  ubestemte  eller  mangle. 

Den  eneste  alvorlige  lodvending  imod  den  her  flrem- 
satte  Opfattelse,  som  har  paatrængt  sig  Forf.  selv,  er  den  i 
Almindelighed  ensidige  Udbredelse  af  Herpes,  men  vi  flade 
en  tilnærmelsesvis  Analogi  hertil  i  Faaresyge,  som  sjældent 
begynder  paa  begge  Sider,  om  den  end  i  Reglen  bliver 
dobbeltsidig  i  Løbet  af  faa  Dage. 

De  subjektive  Symptomer  ere  ikke  blevne  omtalte,  fordi 
de  Intet  bevise.  Den  Nevralgi,  som  undertiden  bestaar 
lang  Tid  efter  at  Udbruddet  er  forsvundet,  kan  ikke  be- 
tragtes som  en  Del  af  Sygdommen,  men  som  en  Følge, 
staaende  i  samme  Forhold  til  Herpes  Zoster  som  de  Lam- 
heder, der  ikke  sjældent  følge  efter  Difteritis  og  Skarlagens- 
feber. 


TertpeTtlBke  Nottteer.  I  Med.  Times  aod  Guette  for  23de  Jaai  1877 
meddeler  B.  Squlre  et  Tilfælde  afAcnerosacea,  1  hvilket  der  med 
stort  Held  blev  aDvendt  Krysofansyre;  Sygdommen  optraadte  hos  en 
Dame  i  den  Alder,  da  Menstraationens  Ophør  kunde  ventes,  og  havde 
varet  V/i  Aar.  Behandlingen  begyndte  den  19de  Janaar  1877,  og  den 
27de  Februar,  da  Pt.  fremstillede  sig  for  Forf.,  var  Sygdommen  fold- 
Btcendlg  hævet.  Forf.  anvendte  først  en  Salve  af  l,s&  Grm.  Krysofansyre 
til  30  Grm.  Fedt,  i  de  sidste  Dage  blev  Mængden  af  Syren  fordoblet; 
Salven  blev  indgredet  3  Gange  daglig  over  hele  Ansigtet  med  Undtagelse 
af  Læberne  og  ØJenlaagene.  Den  gullige  Farvning  af  Ansigtet,  der  op- 
træder efter  Anvendelsen  af  Goapulver  og  Krysofansyre,  taber  sig  snart 
lg)en»  naar  man  standser  med  Brugen  deraf. 

Lawson  (Lancet  23de  Juni  1877)  har  ved  Behandlingen  af  haard- 
nakket  Ecsema  genital,  og  capitis  set  god  Mytte  af  Pensling  med 
elastisk  Kollodium.  Penslingen  foretoges  2  Gange  om  Dagen,  saa 
at  det  sidst  anbragte  Lag  dækkede  det  allerede  tilstedeværende. 

S  eg  ni  n  har  paa  ny  (New-York  Med.  Record  6te  Maj  1877)  henledet 
Opmærksomheden  paa  den  Skade,  som  en  længere  Tid  igjennem  fortsat 
Anvendelse  af  store  Doser  Bromkalium  kan  forvolde.  Pt.  føler  sig  af- 
kræftet. Pulsen  bliver  svag.  Muskelkraften  1  Benene  aftager,  Lemmerne 
blive  kolde,  der  indtræder  Tilbøjelighed  til  Søvn  og  til  Besvimelse, 
Aandedrættet  bliver  besværet,  og  paa  Huden  viser  der  sig  Udbrud  af 
Acne.  Forf.  er  derfor  af  den  Mening,  at  Anvendelsen  af  dette  Middel 
overhovedet  bør  indskrænkes,  og  at  kun  Epilepsien  kan  berettige  til  at 
lade  en  vis  Grad  af  Bromisme  indtræde.  Mod  Svækkelsen  anbefaler  Forf. 
Stryknin  og  Kinin,  mod  de  soporøse  Tilfælde  Indaandlnger  af  AmylnitrIL 
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GJennem  et  Materiale,  hentet  tn  den  militære  Praxis  har  Broberg  er 
(Deutsche  milltårftrstl.  Zelteohr.  Hefte  7.  1877)  leveret  et  yderligere 
Bevis  for  Massagens  i  mange  Tilfælde  fortrinlige  Virkninger.  Udenfor 
al  Tvivl  staar  Metodens  gavnlige  Virkning  ved  friske  Exsndater  I  Ledr 
dene,  Musklerne  o.  s.  v.  samt  ved  de  Følgetilstande,  som  disse  Affektioner 
medføre.  Ogsaa  ved  kroniske  Ledsygdomme  af  forskjellig  Art  samt  ved 
KJertelsvnlster  har  Massagen  vist  sig  nyttig.  Ved  24  Tilfælde  af  akat 
serøs  Leddebetændelse,  som  Slabslæge  Gassner  behandlede  med  Mas- 
sage, var  Hospitalsopholdets  Varighed  gjennemsnitlig  8,8  Dage;  I  13  ana- 
loge Tilfælde,  som  bleve  behandlede  efter  andre  Metoder,  derimod 
29  Dage.  Overstabslæge  Starke  bar  med  Held  anvendt  den  metodiske 
Massage  ved  Benbrnd  og  Lnxationer  med  det  Formaal  dels  at  Qærne 
friske  Blodudtrædninger.,  dels  at  hindre  en  altfor  stærk  Væxt  af  Kallus- 
massen,  efter  at  Bruddet  er  blevet  fast,  og  dels  endelig  at  skaffe  Bevæge- 
ligheden hurtigere  tilbage.  Starke  anvender  ikke  ved  Benbrod  den 
stive  Gipsbandage  men  derimod  •Gipsomslag*,  hvorved  Brndstedet  bliver 
lettere  tilgængeligt,  og  1  dertil  egnede  Tilfælde  kan  han  derfor  onder 
Helingen  gjøre  Brug  af  den  metodiske  Massage;  naar  Bruddet  er  blevet 
fast,  anvender  ban  allerede  tidligt  sammen  med  Massagen  aktive  og 
passive  Bevægelser  samt  Doucher. 

Bromsyre  (Acid.  hydrobromics  H  Br.  O)  kan  i  Følge  Woakes  (BrlUsh 
med.  Journ  23de  Juni  1877)  med  Nytte  anvendes  mod  Øresusen,  hvad 
enten  denne  er  fremkaldt  ved  Kinin  eller  skyldes  en  virkelig  Sygdom  1 
Høreorganet,  men  kun,  naar  den  har  en  bankende,  pulserende,  kongestiv 
Karakter.  Forf.  giver  Midlet  i  en  Dosis  af  15  Draaber  i  Vand  hver 
4de  Time.  (Berlin,  klin.  Wochenschr.   Nr.  38.    1877.) 

Paa  Hospitalerne  1  Paris  bruges  for  Tiden  imod  Diarré  hos  Voxne: 

Bp.  Snbnitr.  bismnth.  Gram  10 

Sy  rupi  sacchari      Gram  20 

Aq.  dest.  Gram  50 

m.  d.  s.    Tages  paa  engang 

Vismutmængden  kan  stige  til  15—20  Gram;  Virkningen  skal  være 

meget  hurtig  af  en  enkelt  Dosis. 


Tiltale  fer  ved  Vagtsemhed  at  have  forveldt  tveiie  BtniB  Død.  Under 
en  ved  Kjøbenhavns  Amts  søndre  Birks  Extrar<it  den  30te  Oktober  d.  A. 
paakjendt  Sag  var  det  oplyst,  at  Læge  Hans  Peter  Gote  Birkedal 
Barfod',  der  er  praktiserende  Læge  i  KJøbenbavn,  den  15de  December 
f.  A.  noget  efter  Middag  blev  anmodet  af  Garversvend  Andersens  Hustru 
om  at  tilse  hendes  2  Børn,  henholdsvis  20  Maaneder  og  6  Maaneder 
gamle,  der  vare  syge  og  som  han  ikke  tidligere  havde  haft  under  Læge- 
behandling. Han  indfandt  sig  derefter  omtrent  Kl.  2  i  Børnenes  Hjem, 
hvor  han  efter  sin  Forklaring  under  Sagen  fandt  dem  syge  og  antog 
dem  lidende  af  Lungebetændelse.  Han  skrev  en  Recept,  som  han  leve- 
rede Børnenes  Moder  med  mundtlig  Forklaring  om,  hvor  stor  en  Dosis 
hvert  af  Børnene  skulde  have.  Samme  Dags  Aften  omtrent  Kl.  8  sendte 
Foræ'drene,  paa  Grund  af,  at  det  yngste  Barn  vflr  blevet  angrebet  af 
Krampe,  atter  Bud  til  ham,  og  da  han  ikke  blev  truffen  hjemme,  blev 
der  hentet  en  unden  Læge,  og  medens  denne  var  tilstede,  indfandt 
Barfod  sig  og  tilsaa  Barnet.  Det  ældste  Barns  Tilstand  frembød  den- 
gang intet  Foruroligende,  men  nogen  Tid  efter  Lægens  Bortgang  blev 
dette  Barns  Tilstand  saaledes,  at  Forældrene  atter  samme  Aften  sendte 
Bud  efter  Barfod,  der  indfandt  sig  hos  dem  henad  KL  11  og  ordinerede 
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forskjellfge  Midler.  Samme  Nat»  heoholdsTis  Kl.  12Vt  og  3Vt,  døde  først 
det  ældste  og  seoere  det  yngste  Barn.  Ved  et  Besøg  hos  Forældrene 
doD  næste  Morgen  blev  Barfod  selv  opmærksom  paa,  at  der  stod  ea 
Flaske  med  Medicin  af  en  hyld  Farve,  medens  han  mente  at  have  ordi- 
neret en  brunfarvet  Medicin,  og  ved  derefter  at  undersøge  den  af  ham 
ved  hans  første  Sygebesøg  udstedte  Recept,  fandt  han,  at  han  af  en 
Fejltagelse,  som  han  under  Forhørerne  har  betegnet  som  hidrørende  fra 
en  ham  selv  ubegribelig  Distraktion  havde  ordineret  Morfinsaft  1  Stedet 
for  KermessafL  Hvor  meget  Morfinsaft  ethvert  af  Børnene  har  faaet  ind, 
har  ikke  nejagtigt  kunnet  oplyses,  men  efter  den  af  Børnenes  Moder  af- 
givne Forklaring  maa  det  antages,  at  det  ældste  Barn  har  faaet  først 
omtrent  5  Milligram  Morfin  og  senere  12  Milligram  og  det  yngste  Barn 
ikkun  engang  6  Milligram. 

Foruden  den  grove  Uagtsomhed,  'som  Barfod  ved  Udstedelsen  af 
den  ommeldte  Recept  I  og  for  sig  har  udvist,  er  det  endvidere  oplyst, 
at  han  ved  at  udstede  Recepten  ikke  har  iagttaget  tvende  Lægerne  i 
1869  henholdsvis  af  Justitsministeriet  og  af  det  kongelige  Sundheds- 
kollegium  givne  Paalæg  om,  dels  at  Kvantiteterne  af  Lægemidlerne  skulle 
være  angivne  efter  Gramsystemet  og  dels,  at  naar  den  Syge  er  et  Baro, 
dette  skal  bemærkes  paa  Recepten,  og  hvad  det  sidst  nævnte  Punkt  aa- 
gaar,  har  den  vedkommende  Receptarius  paa  Apoteket,  af  hvem  Recepten 
er  ezpederet,  forklaret,  at  han  rimeligvis,  hvis  Recepten  havde  indeholdt 
Paategniog  om,  at  Medicinen  var  bestemt  tU  Børn,  vilde  have  søgt  nær- 
mere Oplysninger,  inden  han  eipederede  den. 

Hvad  dernæst  angaar  Spørgsmaalet,  om  den  Børnene  indgivne  Mor- 
flnsaft  har  bevirket  eller  I  alt  Fald  har  medvirket  til  Børnenes  Død,  er 
det  af  Barfod  selv  under]  Forhørene  forklaret,  at  han)  antager,  at  det 
yngste  af  Børnene  er  død  som  Følge  af  Morfin,  det  ældste  Barn  derimod 
ikke.  Det  kongelige  Sundhedskollegium ,  hvem  samtlige  Sagens  Akter, 
derunder  Obduktionsforretningen  over  Børnenes  Lig,  gjentagende  have 
været  tilstillede,  har  udtalt,  at  det  med  Hensyn  tii  Betydningen  af  de 
Indgifter  af  Morfinsaft,  som  Børnene  efter  deres  Moders  Forklaring  maa 
antages  at  have  faaet,  først  maa  fremhæves,  at  Erfaringen  noksom  har 
godtgjort,  at  den  Individuelle  Modtagelighed  for  Paavirkning  af  Opium 
saa  vel  som  af  dennes  virksomste  Bestanddel,  Morfinen,  kan  være  meget 
forskjellig,  hvilket  Ikke  blot  gjælder  for  voxne  Mennesker,  men  især  for 
smaa  Børn,  om  hvilke  det  dog  er  almindelig  anerkjendt,  at  de  1  det  Hele 
frembyde  en  højere  Grad  af  Modtagelighed,  som  gjør  Anvendelsen  af 
Midlet  paa  dette  Alderstrin  betænkelig',  selv  i  meget  lille  Dosis.  Der 
foreligger  Erfaringer  for,  at  Smaabørn  ere  døde  som  Følge  af  Opiums- 
indgifter,  der  have  svaret  til  en  endnu  mindre  Morflnmæogde,  end  de  1 
Sagen  omhandlede  Børn  have  faaet,  men  i  andre  Tilfælde  vides  derimod 
store  Mængder  at  være  Indtagne  uden  alvorlige  Følger,  selv  om  ingen 
særlig  Behandling  har  været  anvendt  mod  Forgiftningen.  Kollegiet  ud- 
taler videre,  at  naar  der  i  nærværende  Sag  ses  hen  til  de  Symptomer, 
som  ere  Iagttagne  hos  Børnene  efter  Indgivelsen  af  Saften,  maa  det  er- 
kjendes,  at  disse  Især  hos  det  yngste  Barn  I  væsentlige  Træk  stemme 
overens  med  de  bekjendte  Virkninger  af  Morfin,  og  med  de  ovennævnte 
Erfaringer  for  Øje  kan  man  ingenlunde  nægte  Muligheden  af,  at  ogsaa 
Døden  kan  være  fremkaldt  ved  den  nydte  Morfin,  være  sig  alene  ved 
dennes  Indvirkning  paa  Organismen  eller  i  Forbindelse  med  den  i  For- 
vejen tilstedeværende  Sygdom.  Men  paa  den  anden  Side  maa  det  lige- 
ledes erkjendes,  at  dog  nogle  af  de  omtalte  Symptomer,  især  hos  det 
ældste  Barn,  ikke  svare  til  de  almindelige  Ytringer  af  en  Morfinforgift- 
ning,  medens   de  derimod  kunne  forekomme  i  det  sidste  Stadium  af 
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Sjgdom  i  LoDgeroe,  og  ved  Sektionen  er  det  fundet,  at  en  Lungeaflék- 
tion  har  været  tilstede  hos  begge  Børnene  i  en  saadan  Grad,  at  man, 
isttr  netop  under  Hensyn  til  deres  spæde  Alder,  maa  indrømme  Mnlig- 
heden  af,  ai  den  alene  kan  have  betinget  den  hnrtigt  indtrædende  Kol* 
laps  og  Død.  Kollegiet  udtaler  endelig,  at  der  af  Sektionen  i  og  for  sig 
ikke  kan  drages  nogen  Slutning  om  Oødsaarsagen ,  og  Spørgsmaalet  om 
denne  lader  sig  altsaa,  naar  Alt  sammenholdes,  umuligt  afgjøre  med 
Sikkerhed.  Der  vilde  kun  kunne  være  Tale  om  at  drøfte,  hvorvidt  der 
paa  den  ene  eller  anden  Side  maatte  skjønnes  at  være  større  eller  mindre 
Sandsynlighed,  men  selv  en  saadan  Drøftelse  vilde  ikke  have  tilstrækkelig 
sikkert  Grundlag. 

Efter  hvad  der  saaledes  var  fremkommet  under  Sagen,  og  navnlig 
efter  SundhedskoUegiets  Erklæring,  fandt  Retten,  at  der  manglede  Bevis 
for,  at  Indgivelsen  af  Morfinsaften  har  haft  nogen  Del  {i  noget  af  Bør- 
nenes Død,  og  da  nu  den  af  Barfod  udviste  Uagtsomhed  kun  vilde  kunne 
medføre  Strafansvar,  for  saa  vidt  nogen  Skade  derved  var  forvoldt,  blev 
ban  frifunden  for  Aktors  videre  Tiltale,  dog  mod  at  udrede  samtlige 
Sagens  Omkostninger,  derunder  Salær  til  Aktor  og  Defensor,  Prokura- 
torerne Dlechmann  og  Plockross  25  Kr.  til  hver. 


Retssag  aigtaeade  ItMrar  ttl  ei  Taidlægek  En  herværende  Tandlæge 
havde  ved  Kjøbenhavns  GJældskommlssion  paastaaet  en  herværende  Gros- 
serer tilpligtet  at  betale  ham  60  Kr.  for  Tand  ud  trækning,  Konsultation  I 
Hjemmet  og  leverede  kunstige  Tænder,  med  Renter  heraf  5  pCt.  aarllg 
fra  Klagens  Dato  den  29de  April  f.  A.,  til  Betaling  skete,  og  Sagens  Om- 
kostninger, hvorimod  Indstævnte  principallter  havde  paastaaet  sig  fri- 
funden mod  at  betale  8  Kr.  og  sobsidiært  havde  paastaaet  Betalingen 
fastsat  ved  Rettens  eller  uvillige  Mænds  Sl^øn,  samt  at  hans  Forplig- 
telse lil  at  betale  noget  som  helst  Beløb  gjordes  afhængig  af,  at  Cltanten 
bragte  et  af  ham  leveret  Tandsæt  til  at  passe  Indstævnte,  som  derhos  i 
hvert  Fald  havde  paastaaet  sig  tillagt  Sagens  Omkostninger.  Det  var 
in  CQufesso,  at  Indstævnte  i  Foraaret  1876  i  sit  Hjem  havde  konsuleret 
Gitanten  aogaaende  sine  Tænder,  og  at  Resoltatet  heraf  blev,  at  Gitanten 
udtrak  4  Tænder  og  derefter  leverede  Indstævnte  et  nyt  Tandsæt,  men 
medens  Indstævnte  paastod,  at  dette  aldrig  havde  passet  ham,  selv  efter 
gjentagne  Forandringer,  og  derfor  maatte  betragtes  som  ubrugeligt,  hvorfor 
Indstævnte  ikke  havde  anset  sig  pligtig  til  at  betale  det,  navnlig  da  Gi- 
tanten nægtede  at  foretage  yderligere  Reparationer  ved  det,  hvorimod 
han  for  Tandudtrækniogen  alene  vilde  betale  8  Kr.,  havde  Gitanten  paa- 
staaet, at  Tandsættet  strax  passede  aldeles  nøjagtigt,  og  at  det  alene 
maatte  tilskrives  Indstævntes  Hastværk  med  at  faa  det  leveret,  idet  han 
ikke  vilde  vente  hermed,  indtil  Gummerne  vare  svundne  efter  den  ved 
Tandudtrækolngen  foranledigede  Opsvulmning.  Det  skjønnedes  nu  ikke 
rettere,  end  at  det  herefter  maatte  blive  Indstævntes  Sag,  naar  han  nu 
nægtede  at  betale  det  af  ham  modtagne  Tandsæt,  at  bevise,  at  det  ved 
Modtagelsen  havde  lidt  af  saadanne  Mangler,  at  det  maatte  betragtes  som 
ubrugeligt  eller  ikke  svarede  til  sit  Øjemed;  men  et  saadant  Bevis  var 
ikke  af  ham  præsteret,  idet  tværtimod  Rigtigheden  af  Gitantens  Frem- 
stilling bestyrkedes  ved  Vidnets,  Dentlst  L.*s  Forklaring.  Da  Indstævnte 
heller  ikke  havde  bevist,  at  den  af  Gitanten  fordrede  Betaling  var  ubillig, 
og  hans  Paastand  om  kun  at  tilpligtes  at  betale,  mod  at  Gitanten  bragte 
Tandsættet  til  at  passe,  efter  det  Ovenanførte  maatte  anses  ubeføjet  — 
blev  der  i  det  Hele  givet  Dom  efter  Gitantens  Paastand,  saaledes  at  Om- 
kostningerne bestemtes  til  11  Kr.  30  Øre. 


350 


Attmg  Mgiiwiic  FfiterfMiiTtlie  tg  Ftiimmtri.  Bo  S«g,  der  har 
Ttkt  megen  Opmærksombed,  dels  paa  Grund  af  dens  strafbare  Karakter, 
dels  ved  det  Omfang,  hvori  de  under  samme  ombandlede  Forbnrdelaer 
bave  fundet  Sted,  er  den  2den  November  bleven  paakjendt  af  Kriminal- 
retten. Ved  Aktionsordren  af  i  5de  September  d.  A.  var  der  anlagt  Sag 
imod  23  Tiltalte,  nemlig  16  Kvinder  og  7  Mænd.  Af  disse  Personer  ^ara 
2  Kvinder  tiltalte  for  Fosterfordrivelse  og  Fostermord,  12  Kvinder  for 
Fosterfordrivelse,  6  Mænd  og  t  Kvinde  for  Delagtighed  i  sidst  næynte 
Forbrydelse,  I  Kvinde  for  Tyveri  og  1  Mand  for  falsk  Forklaring  for 
Retten.  Ved  Rettens  Dom  blev  den  mest  Skyldige,  en  Jordemoder,  straffet 
med  Tugthusarbejde  i  10  Aar;  af  de  øvrige  Kvinder  idømtes  13  For- 
bedringshusarbejde,  nemlig  1  i  8  Aar,  1  i  ISMaaneder,  1  i  l&Maaneder, 
4  i  1  Aar  og  6  i  8  Maaneder;  2  med  Fængsel  paa  Vand  og  Brød  ben- 
holdsvis  i  3  Gange  5  Dage  og  2  Gange  5  Dage.  Af  Mændene  idømtes 
2  Forbedringshusarbejde,  hver  især  i  IS  Maaneder,  4  hver  8  Maaneder 
og  1  Fængsel  paa  Vand  og  Brød  i  3  Gange  5  Dage.  Derhos  dømtes  en 
af  de  tiltalte  Kvinder  til  efter  udstaaet  Straf  at  udbringes  af  Riget. 


Udnævnelse.  Under  29de  Oktober  er  forhenværende  Distriktslæge  for 
Jægerspris  Gods  og  Horns  Herred  J.  P.  Kjeld Bhl»  R.  af  D.,  allern.  ud- 
nævnt til  virkelig  Justitsraad. 


Dsdslkld.  Den  31te  Oktober  døde  Distriktslæge  i  Silkeborg  Lud  Tig 
Prosch,  52  Aar  gi. 

—  Den  4de  November  døde  praktiserende  Læge  E.  A.  Gottlieb« 

32  Aar  gi.  —.i^...— ._^^ 

Rettelser.  I  Ugeskriftets  Nr.  8  og  9  i  Beretningen  om  det  amerikanske 
gynækologiske  Selskab  er  der  indløbet  to  Fejllæsninger:  Side  114  (Note): 
Pd.  Sterling,  læs:  Dollars  [f);  og  Side  134 (Note):  de  senere  Aar,  læs:  de 
tredive  Aar. 


Oversigt  over  Sygdsmne,  DsdalUd  og  Fødsler  I  Usbeahsvo« 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  1  Ugen  24de~S0te  Oktober  an- 
meldt 814  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  643  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  28,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  10,  ondartet 
Halssyge  16,  Strubehoste  2»  Kighoste  16,  Faaresyge  19,  gastr.  Feber  24. 
tyf.  Feber  9,  exantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  100,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen,  21, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  t.  Koldfeber  5,  Brystkatarr  241,  GrIppeS, 
Lungebetændelse  22,  Halsbetændelse  77,  akut  Ledderevmatisme  25,  andre 
Farsoter  22  (Øjenbetændelse  7,  Zooa  3,  Nældefeber  3,  Stomatltis  1 ,  Furunkler  1 , 
Rødlinger  1  og  Erytem  6  Tilfælde);  desuden  Gonorré  96,  venerisk  Saar  32, 
erhvervet  Syfilis  24,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  7,  Drankergalskab  8  og 
Brændevinssygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Slotsgade,  Landemærket  og  Store 
Torvegade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  78.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  12 
(Strubehoste  2,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  9,  Ansigts-  og  anden  Vandre- 
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rosen  1);  BlodforglftDinger  1;  konstitutionelle  Sygdomme  16 
(LnngesYindgot  12);  Voldsomme  Dødsaarsager  4  (Sehmord  2); 
Dannelsesfejl  5;  lokale  Organsygdomme  33;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  7  (Tæring  hos   Smaabørn  3). 

Levendefødte  ere  164  (96  Drenge,  68  Piger);  Dødfødte  8. 

Den  forløbne  Uge  har  været  noget  THrmere  end  sædvanligt  med 
smaa  Svingninger,  sydlige  og  sydøstlige  Vinde,  fugtig,  taaget  Luft' og 
rigelig  Nedbør, 

1  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  8,  Mæslinger  36,  Skarlagensfeber  68,  Difteritis  og 
Kroup  19,  tyf.  Feber  og  Tyfus  47,  Dysenteri  3;  1  Liverpool  af  Kopper  1; 
i  Krlstiania  af  Skarlagensfeber  2;  1  Stokholm  af  Skarlagensfeber  4,  tyf. 
Feber  2 ;  i  |St  Petersborg  af  Kopper  5,  Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  8, 
Difteritis  og  Kroup  13,  tyf.  Feber  21,  exant  Tyfus  6,  Feb.  recurr.  6, 
Dysenteri  3;  i  Kønigsberg  af  Difteritis  og  Kroup  4,  tyf.  Peb.  2;  i  Dansig 
af  Mæslinger  3;  i  Stettin  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  2, 
tyf.  Feber  I;  1  Hamborg  af  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og 
Kroop  1.  tyf.  Feber  7;  i  Berlio  af  Skarlagensfeber  28,  Difteritis  og 
Kroup  29,  tyf.  Feber  20,  Dysenteri  2;  i  Bryasel  af  Mæslinger  1,  tyf. 
Feber  1:  i  Paris  af  Kopper  1,  Mæslinger  6,  Skarlagensfeber  1,  Difteritis 
og  Kroup  30,  tyf.  Feber  37,  Dysenteri  2;  i  Alexandria  af  Dysenteri  9;  1 
Kalkutta  af  « Feber«  82»  asiatisk  Kolera  39;  i  Bombay  af  Feb.  remitt.  200, 
asiatisk  Kolera  33,  og  i  Madras  af  Kopper  45,  Dysenteri  212,  asiatisk 
Kolera  77. 


Bekjendtgjørelser. 


LaiekrBdtbreiiliieea  fir  KJt btakavn  og  Nordsjalliii 

holder   Møde   Fredag   den   23de   November  Kl.  3    i    d*flrr. 
Seekamp  A  Ko/s  Lokale  paa  Gammelbolm. 

ForbaDdliogsgJenstaDdeoe  ere: 

1.  Meddelelse  om  og  ForevisDing  af  el  Apparat  til  Tbora- 
ceotesis  fra  Overlæge  Triers  Afdeling. 

2.  Om  Indsamling  af  Materiale  til  nærmere  Bedømmelse 
af  de  hygiejoiske  Forhold  paa  Landet  af  Dr. med.  Julius 
Petersen. 

3.  Kusuistik. 

Kl.  5^4  Fællesspisning;  3  Rroner  pr.  Kouvert  uden  Vin. 
Nye  Medlemmer  indmeldes  hos  Kassereren  Dr.  BenJ. 
Olsen. 

Bestyrelsen. 
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Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(KroDprinsesaegade  22) 
er  aabent  for  Herrer  EL  7—9  og  \^h—2% 
for  Damer  og  Børn  Kl.  11—12  og  2»^— SVs. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•fe  Eranip. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med: 

bifkp«der  å  Itpeter, 

fiumim  dl  Vaderlag, 

Ctttapertampir  tH  Hiilag, 

lijitpiMper  ft  Spnjteri 

fattaperka  dl  Skliier, 

Iralaerør  eg  CaiiMislaBgeri 

Pattelatker  eg  PatteteMe. 
samt  Alt  hertil  henhørende  til  Fabrikspriaer. 

E.  Katendorff, 

Enke  efter  Kansthaodler  Kittendorff. 
Østergade  Nr.  9. 

Gand.  pharm.  G .  R.  E  v  e  r  s  lattkaraastalti  Peder  Skrams- 
gade  17,  2den  Sal.    Daglig  aaben  fra  7—12  Formiddag. 

I  EommisBion  hoB  Undertegnede  er  udkommen: 

Hygiejiiske  Meddelelser. 
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samt  Lægers  og  Bygmesteres  Stilling  til  Løsningen  af  de  her 
foreliggende  Opgaver.  Af  Etatsraad  F.  Meldahl.  —  Raiaoo- 
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tim  Mf»N  pn  iifnliki.  PhfMMr  C.  figt'i  Tah  itå  AaWifilMJtiMigbii« 
for  to  iitcniHeiile  Lsxiktigni  i  Coif  i«t  Mi  8ipl«bir  1877.  ligtakillB  tf 
Mtfibbtfg  Bmrfaorfalt  UtraMt  AnwMifhad  til  it  ftwkiMi  AiMleii.  liii- 
ikriil  8kriiilM  §■  it  Ug^  Takaa.  AfiW  if  MmMmim.  BHUlit. 
M  MiittMki  MåA  i  I>k«hafi.  Omiiit  «t«  Sjc4mm,  MifoM  af  r#M« 
i  IjfUikaTi.    Biljai4fjinlMC. 


Om  Mgle  «f  int  febrile  IifektioMsygdMines 

Aarsagsforlield. 

Af  Fysibit  Dr.  H.  G.  Weii. 


(PortMt  16  Nr.  20.) 

11.    Biftcritii. 

Den  Sygdom,  som  staar  SkariagensfebereD  Dærmest,  er  Dif- 
teritiB.  Den  forekommer  under  udbredte  Skarlagenaepidemier 
jævnligt  som  denne  SygdomA  Forlober,  Efterfølger  eller 
Samtidige,  og  den  er  i  aidste  Egenskab  enten  en  af  Skar- 
lagensfeberens værste  Komplikationer,  eller  angriber  som 
selvstændig  Sygdom  Personer  i  de  Huse,  som  gaa  fri  eller 
synes  at  gaa  Ari  for  Skarlagensfeber;  ofte  findes  ogsaa  begge 
Sygdomme  samtidigt  i  de  samme  Buse,  roen  hos  forskjellige 
Personer. 

Som  selvstændig  Sygdom  forekommer  Difteritis  med  til- 
syneladende enestaaende  Sygdomstilfælde,  men  oftere  med 
disse  Tilfælde  saaledes  samlede  i  Nærbeden  af  hinanden,  at 
de  danne  smaa  Hus-  eller  Gaardepidemier.  Efter  Hirscb 
(geografisk  Patbol ogi)  forekomme  de  enkeltstaaende 
Tilfælde  kun  dér,  hvor  der  er  en  Epidemi  1  Nærheden,  eller 
hvor  der  snart  efter  kommer  en  Epidemi  (med  andre  Ord 
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hvor  der  er  Smitstof  i  Nørbeden ,  rede  til  Indførsel  og  vel 
rettere  allerede  indført »  eller  hvor  saadant  er  efterladt); 
den  er  meget  smitsom,  og  meget  afhængig  af  den  lokale 
Hygiejne. 

Bvor  ét  Tilfælde  iodtræffcr  i  et  Hu8|  kommer  der  oftest 
med  længere  Mellemram  flere,  ligesom  ved  Koleraen,  hvad 
der   viser  hen  til  et  afgivet  og  derefter  langsomt  udviklet 
Smitstof.     I  de  Huse,  hvor  Difteritis  findes,  træffes 
ofte   samtidigt   ogsaa  Tilfælde   af  mer  eller  mindre 
heftig  febril  Angina  uden  difteritiske  Belægninger, 
ligesom  Tilfældet  er  med  Skarlagensfeberen  og  næsten  alle 
andre  Infektionssygdomme,  der  nnder  Epidemier  sædvanligt 
have   abortive  Sygdomstilfælde   blandede    mellem   de    mere 
udviklede.     Disse  Anginaer  ere  for  Difteritis,   lige- 
som de  andre  abortive  Tilfælde  ere  for  de  øvrige  Infektions* 
sygdomme,   utvivlsomt  Følger   af  den   specifike  Syg- 
doms Tilstedeværelse,  fremkaldte  af  dennes  spe- 
cifike Smitstof,  og  de  maa  rimeligvis  ogsaa  selv  kunne 
afgive  et  saadant,  altsaa  forplante  Sygdommen  som  udviklet 
eller  abortiv  Difteritis. 

Undertiden  forekomme  større  rent  difteritiske  Epidemier 
i  Nærheden  af  større  Skarlagensepidemier  enten  samtidigt 
eller  med  kortere  og  længere  Mellemrum,  og  ofte  uden  at 
der  er  bleven  eftervist  nogen  Forbindelse  imellem  dem. 

Der  forekom  saaledes  paa  Læ  sid  1867,  8  Maaneder  efter  en  oyenfor 
omtalt  stor  og  langTarlg  Skarlagensepidemi,  en  mindre  men  ondartet 
Difteritisepidemi  med  16  Syge  paa  en  Del  af  Øen,  som  var  bleven  fold- 
kommen skaanet  onder  SlLarlagensepidemien ;  og  Pro  s  ch  konde  hverken 
or  de  første  eller  de  senere  Sygdomstilfalde  eftervise  nogen  Smitte. 

Hvor  vidt  denne  Epidemi  alligevel  kunde  være  en  ved 
gammel  Smitte  fremkaldt  Aflægger  fra  den  tidligere  Skar- 
lagensepidemi,  skal  jeg  henstille.  Dmuligt  synes  det  ikke  i 
Betragtning  af,  at  disse  to  Sygdomme  oftest  have  saa  meget 
fælles  i  Tid,  Sted  og  Væsen,  at  deres  Smitstoffer  nok  kunde 
antages  for  en  Del  blandede  mellem  hinanden  om  just  ikke 
fælles  for  begge  Sygdomme;  at  dette  Smitstof,  som  ved 
Skarlagensfeber  ovenfor  vist,  kan  blive  meget  gammelt  uden 
at  tabe  sin  Livskraft;  at  det  kan  forplantes  Indirekte  ad 
mange  uventede  Veje,  og  at  det  kan  forplantes  ogsaa  fra 
de  abortive  Former. 

Difteritis  forplantes  let  ved  Smitte  fra  Person 
til  Person;   herpaa   haves   mange  Exempler   i  det  Smaa 
som  i  det  Store.     Valleix  og  Blache  jun.  ere  døde  af 
Difteritis,  som  de  havde  paadraget  sig  ved  at  trakeotomere 
fet  Barn  med  difteritisk  firoup. 
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SuadhedskollegieU  AarsberetoiDger  indeholde 
flere  Meddelelser,  i  b¥ilké  Sygdommen  tydeligt  overfertee 
andetsteds  fra  ved  Smitte  fra  Person  til  enkelt  Person  som 
ogsaa  saaledes,  at  derved  dannedes  sterre  og  mindre. Epide- 
mier, medens  efter  andre  Meddelelser  dens  Oprindelse  ikke 
kunde  eftervises  som  Følge  af  Smitte  men  vel  dens  (Jd* 
bredelse;  atter  I  andre  kunde  -elet  ingen  Smitte  eftervises. 

Fysikas  Lind  1  Viborg  anfører  I  sin  Medlcinalberetning  for  1866, 
at  Difteritis  i  1850  blev  indført  paa  Øen  Fuur  og  boldt  sig  der  1  3  Aar 
men  senere  ikke  mere  er  forekommet;  og  at  Difteritis  aldrig  bavde  været 
set  1  det  afsides  liggende  Pnndsherred ,  og  j[>aa  Grnnd  af  de  derværende 
gode  hygiejniske  Forboid  Ikke  antoges  at  kanne  trives  dér;  men  at  Syg- 
dommen i  1864  MeT  Indført  andetsteds  fra  af  en  Dreng,  og  at  den  der- 
efter har  holdt  sig  dér,  endog  med  stærk  Udbredeise. 

Der  er  i  de  mig  vedrørende  Lægers  Aarsberetninger 
nogle  Gange  meddelt  Tilfælde,  i  hvilke  Difteritis  gj  en- 
nem  tredje  uangrebne  Person  var  ført  fra  Syg  til 
Sund. 

Dr.  Ingerslev  I  Præstø  har  meddelt  mig  et  Tilfælde,  i  hvilket 
Kroup  blev  overført  som  Difteritis  fra  Syg  til  Sund  af 
usmittet  tredje  Person. 

Distriktslæge  Steenberg  har  set  DIfteriUs  forplantet  med  dødeligt 
Udfald  derved,  at  man,  i  Anledning  af  en  aldeles  simpel  Angina  tonsill., 
for  at  pensle  den  Syge  I  Halsen  brngte  en  Pensel,  som  Vt  Aar  tidligere 
var  bleven  anvendt  til  samme  Brug  hos  en  Syg,  der  døde  af  Difteritis, 
uagtet  den  derefter  var  bleven  renset  I  kogende  Vand. 

Berved  kan  dog  indvendes,  at  denne  simple  Angina 
maaske  ogsaa  uden  den  nævnte  Pensling  var  bleven  difte- 
ritlsk,  maaske  bavde  difteritisk  Oprindelse. 

Dr.  Thoresen  I  Eldsvold  behandlede  1  1861—62  en  Difteritis- 
epidemi  med  406  Syge,  93  Døde,  og  knnde  1  Begyndelsen  paa  Grund  af 
de  store  Sygetal  Ikke  følge  Sygdommens  Udbredelse,  som  oftere  gjorde 
store  Spring,  der  syntes  at  antyde  en  selvstændig  Oprindelse  upaavirket  af 
Smitte.  Længere  hen  1  Epidemien,  da  færre  Individer  bleve  angrebne 
paa  de  smittede  Strøg,  blev  det  muligt  at  forfølge  Smittens  Gang,  og 
•det  blev  da  klart,  at  dens  Udbredelse  foregik  alene  gjen- 
nem  et  Kontagium,  der  overførtes  Ikke  alene  ved  Syge  men 
ogsaa  ved  Sunde.  Det  viste  sig,  at  Klædninirsstykker,  der  havde 
været  I  Berørelse  med  de  Syge,  knnde  være  Smittebærere, 
selv  efter  lang  Tids  Henliggen;  og  han  kunde  nu  ogsaa  derved  for- 
klare sig  Sygdommens  pludselige  Opdukken  paa  fjærntliggende  Steder, 
som  man  vidste  havde  været  udenfor  umiddelbart  Samlivem  med  de 
Syge.  Sygdommen  angreb  paa  begrænsede  Strøg  flere  Individer,  for- 
svandt derefter  1  nogen  Tid  her  for  at  fremtræde  paa  et  andet  Sted, 
men  vendte  ig]en  efter  lang  Tids  Forløb  —  halve  og  hele  Aar  —  tilbage 
Ul  de  gamle  Tomter,  hvor  de  før  ikke  angrebne  Individer  nu  bleve 
Offre.     De,  der  før  havde  gjennemgaaet  Difteritis,  bleve  nu  forskaanede. 

At  Sygdommen  kan  for(rtantes  ved  direkte  Smitte,  er 
utvivlsomt   og   benægtes   vist   ikke    beller   af  Nogen;   men 
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derfor  er  den  ikke  forpligtet  til  i  hvert  Tilfælde  at  lade 
Big  saaledes  forplante,  den  fordrer  hertil  passende  For« 
hold  med  Hensyn  til  Tid  og  Sted;  og  dens  Forplanteise 
sker  vistnok  meget  ofte  ad  andre  Veje  end  dem,  vi  antage 
og  eftersøge,  navnligt  med  Hensyn  til  den  indirekte  For- 
planteise. 

HL    Biraek«p|er« 

Børnekopper  er  den  mest  smitsomme  af  vore  Infek- 
tionssygdomme,  og  der  er  næppe  nogen  Læge,  som  endnu 
for  den  tror  paa  Muligheden  af  en  avtokton  Oprindelse, 
ligesom  der  vel  beller  ikke  er  nogen,  som  benægter  Mulig- 
heden af  dens  Overførelse  gjennem  tredje  Person  og  gjen- 
nem  Effekter. 

Sygdommen  er  vistnok  mest  smitsom  under  Blomstringen 
af  Exantemet,  særlig  under  Pustel-  og  Skorpedannelsen; 
men  Smitteevnen  synes,  allerede  at  være  tilstede 
i  det  febrile  Forløberstadium,  før  der  endnu  bar  vist 
sig  noget  Exantem,  ligesom  den  ogsaa  kan  holde  sig 
saa  længe  der  endnu  er  Skorper  paa  Huden.  Skor- 
perne kunne  efter  at  være  faldne  af  endnu  have 
Smitteevne,  ligesom  man  med  aargamle  tørrede  Vakcine- 
skorper  kan  fremkalde  Vakcinepustler. 

Det  er  til  Forplantelse  af  Kopperne  ved  Smitte 
ikke  nødvendigt,  at  de  have  deres  normale  Form. 
Koppesmitten  kan  i  Følge  Iagttagelser,  der  ere  meddelte  i 
Hirsch*s  Jahrsb.  1871  forplantes  fra  Variolæ  hæmorrag. 
uden  Pustler  og  uden  Skorper,  kun  med  Papler  og  Blødning ; 
og  Sygdommen  kan  ofte  optræde  med  et  rosenagtigt  For- 
løbereiantem  paa  Maven,  Laarene  eller  Armene  uden  Koppe- 
exantem,  endog  uden  noget  som  helst  Exantem,  og  dog 
ved  Smitte  fremkalde  Kopper.  ^ 

Hvorvidt  Smitten  kan  forplantes  under  Inkubations- 
Stadiet,  har  jeg  kun  fundet  omtalt  hos  Lebert,  der  paa* 
staar,  at  Sygdommen  kan  forplantes  ved  Smitte  I  alle  sine 
Stadier,  og  jeg  har  ikke  i  Sundhedskollegiets  Aarsbe- 
retn Inger  fundet  eller  selv  set  noget  Faktum,  som  viser 
saadan  Forplantelse.  De  Tilfælde,  i  hvilke  Forplanteisen  er 
sket  fra  Syge,  hos  hvilke  der  ikke  fandtes  noget  Exantem, 
vise  imidlertid,  at  dette  ikke  er  nødvendigt  til  Forplantelsen, 
at  det  er  nok,  naar  det  i  den.  Syges  Legeme  indførte  Smit- 
stof har  været  der  saa  længe,  at  det  har  faaet  Tid  til  at 
formere   sig   tilstrækkeligt;   saaledes  vil  vistnok  For  plan- 
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teisen  ogsaa  kunne  finde  Sted  underlnknbationen, 
esrligt  hvor  denne  varer  længe.  Den  kan  efter  flere  For* 
fatteres  Erfaring  vare  3—40  Dage,  medens  dens  Varighed 
i  Almindelighed  ansættes  til  8 — 14  Dage. 

Som  bekjendt  er  det  et  omtvistet  Spørgsmaal, 
hvorvidt  Børnekopper  og  Skaalkopper  ere  for- 
skjellige  Sygdomme  eller  ikke,  og  Bestemmelsen  heraf 
er  for  Smitteforholdet  temmelig  vigtig. 

Hebra,  Lebert,  Fabre  og  flere  paastaa  med  stor 
Sikkerhed,  at  Variolæ,  Varioloider  og  Yariceller  ere  én  og 
samme  Sygdom,  fremkaldte  ved  den  samme  Sygdomssmitte, 
kun  i  forskjellig  Udviklingsgrad;  og  de  støtte  deres  Mening, 
der  *er  Resultatet  af  en  meget  stor  Erfaring,  paa,  at  der  i 
enhver  større  ILoppeepidemi  forekommer  Tilfælde  af  .alle  3 
Former,  de  lettere  hyppigst  i  Begyndelsen  og  Slutningen  af 
Epidemien,  de  sværere  paa  Epidemiens  Bøjdepunkt,  at  Smitte 
fra  Yariceller  ofte  fremkalder  Variolæ  og  omvendt;  at  det 
ofte  er  set,  at  Indlæggelsen  af  en  med  Yariceller  befængt 
Person  i'  en  Sygesal,  hvor  ikke  tidligere  fandtes  hverken 
Yariolæ  eller  Yariceller,  fremkaldte  Tilfælde  af  Yariolæ,  og 
omvendt;  samt  at  de  Studerende,  som  færdes  mellem  Yariolæ, 
ofte  faa  Yariceller. 

Eebra  roener,  at  man  ved  den  tidligere  brugte  Inoku- 
lation  af  Koppematerie  fra  godartede  Sygdomstilfælde  for 
derved  at  forebygge  Smitte  under  ondartede  Epidemier, 
altid  har  taget  Materien  fra  Yariceller. 

Efter  Fabre  faa  under  Koppeepidemier  de,  som  ikke 
tidligere  have  haft  Kopper  eller  ere  vakcinerede,  Yariolæ  med 
normal  Form,  og  de,  som  tidligere  have  haft  Kopper  eller 
ere  vakcinerede  eller  inokulerede,  faa  samme  Sygdom  i  sin 
mildere  og  afkortede  Form,  Yariceller  eller  Yarioloider.  Ban 
støtter  denne  Paastand  paa  Erfaringer  fra  9  Epidemier  udenfor 
Paris  og  fra  2  Epidemier  i  Paris,  hvor  disse  Forhold  fandtes 
i  de  samme  Kvarterer,  de  samme  Gader,  de  samme  Buse 
og  de  samme  Familier.  Ban  har  gjentagne  Gange  set  Smitte 
fra  Yariolæ  fremkalde  Yariceller  og  omvendt,  ligesom  han 
har  iagttaget  det  samme  Forhold  ved  Inokulationen.  Symp- 
tomerne ere  for  alle  3  Former  de  samme  i  Sygdommens 
Begyndelse,  men  dens  Udvikling  standses  5te--6te  Dag  for 
Yariceller  ved  Dannelsen  af  Yesikler  og  fortsættes  for  Yariolæ 
til  Dannelsen  af  Pustler. 

Identiteten  af  disse  Sygdomsformer,  navnlig  af  Yariolæ 
og  Yariceller,  bestrides  paa  den  anden  Side  af  andre  For- 
fattere, som  Guersant,  Blache,  Alibert,  Senator  og 
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tildels  Ni emey er,  ligesom  den  hos  os  jo  slet  ikke  er  aner- 
lyendt.  Hvorvidt  imidlertid  denne  Benægtelse  hos  os  er  be- 
grondet  paa  egne  Iagttagelser,  der  modbevise  de  foran  nævnte 
Fakta,  eller  den  hos  os  beror  paa  en  Avtoritetstro,  skal  jeg 
henstille,  idet  jeg  dog  maa  bemærke,  at  jeg  oftere  har  set 
Variolæ  samtidig  med  Variceller,  og  da  oftere  været  i  Tvivl 
angaaende  de  foreliggende  Sygdomstilfældes  Natur,  samt  at 
jeg  ogsaa  har  set  dem  i  samme  Familie  samtidigt  og  kort 
efter  hinanden.  Jeg  kan  heiler  ikke  indse,  hvorfor  Variceller 
ikke  lige  saa  godt  kunne  være  en  abortiv  Form  af  Variolæ, 
som  Fb.  gast.  er  det  af  Tyfus,  og  som  Eoleradiarré  af  ud- 
viklet Kolera,  uagtet  de  to  sidste  ganske  vist  langt  konstan- 
tere  findes  i  Nærheden  af  hinanden  i  Tid  og  Sted. 

Saa  meget  maa  imidlertid  indrømmes,  at  det  nævnte 
Slægtskab  mellem  Variolæ  og  Variceller  ikke  med  nogen 
Vished  kan  benægtes,  og  at  det  nok  kan  forklare  mange 
tilsyneladende  med  Hensyn  til  Oprindelsen  ellers  uforklarlige 
Tilfælde  af  den  først  nævnte  Sygdom. 

Smitstoffet  er  tilstede  særligt  i  Eoppeexan- 
temet  og  Skorperne,  tnen  ogsaa  i  de  Syges  Ud- 
dunstninger. Berørelsen  af  den  Syge  er  derfor  ikke  nød- 
vendig til  Overførelsen  af  Smitten ;  det  er  nok,  at  man  kom- 
mer i  Nærheden  af  den  Syge,  saaledes  at  man  gjennem 
Lungerne  eller  gjennem  Huden  optager  hans  Uddunstning.  Der 
haves  i  Sund  beds  kollegiets  AarsberetningerExempler 
paa  saadan  Overførelse  i  Afstand  og  i  fri  Lult. 

Det  er  af  Niemeyer  paastaaet,  at  Koppernes  Smit- 
stof ikke  findes  i  Blodet,  da  Indpodning  hermed  er  mis- 
lykket, men  dette  modbevises  ved  de  ikke  enestaaende  Til- 
fælde, i  hvilke  Børn  kom  til  Verden  med  udviklede  Kopper, 
baade  hvor  Moderen  var  befængt  med  denne  Sygdom  og 
hvor  hun  ikke  var  det. 

Omtrent  alle  Forfattere  ere  enige  i,  at  Kopperne 
jævnligt  blive  forplantede  ad  indirekte  Vej  gjen- 
nem raske  Mennesker  og  Effekter,  saasom  Klæder, 
Linned,  Sengeklæder,  Senge,  Vægge  m.  m. 

Der  findes  iSundhedskollegietsAarsberetninger 
adskillige  Meddelelser,  som  tjene  til  Oplysning  om,  hvorledes 
Kopperne  kUnne  føres  vidt  og  længe  omkring  ved  Mennesker 
og  Effekter. 

I  1867  herskede  saaledes  BøTDekopper  i  KJøbenhavn  og  udførtes 
derfra  roodt  omkring  til  OmegDen,  hvor  de  dannede  smaa  Epidemier« 
blandt  andre  I  Sørup,  hvorhen  de  Syges  Tøj  blev  bragt  for  at  vadskes.  — 
I  Vejle  Indførtes  Sygdommen  1868  ved  at  en  Syg  fra  Landet  indlagdes 
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I  Sygehuset  og  at  Sygdommen  derfra  bley  udbredt  1  Byen.  —  I  A ar- 
hue  og  Omegn  bleve  Kopperne  I  1868  udbredte  gjennem  et  Klu  del  o  ft. — 
I  AaU>org  bleve  de  indførte  fra  Sverig  og  gjennem  Sygehueet  udbredte 
i  Byen.  —  Paa  Vestkysten  af  Jylland  afgat  en  rejsende  Haandysrks« 
STeod  paa  stn  Vandring  Koppesmitte  til  11  Personer  paa  forskjelllge 
Steder.  —  Koppesmltten  førtes  i  1870  fra  Korsør  til  Slagelse  ved  et 
af  en  Sygs  Klædningsstykker.  Den,  som  bar  dette,  et  vakcineret  Barn, 
bloY  ikke  smittet,  derimod  blev  et  uvakcineret  Barn  i  det  Hus,  hvorhen 
Klædningsstykket  blev  bragt,  angrebet  af  Sygdommen.  ^  1  Randers 
blev  Sygdommen  1  1871  Indført  af  en  Liremand,  som  ved  et  meget  kort 
Ophold  i  et  Værtshus  havde  befængt  1 2  Personer  med  direkte  Smitte  og 
gjennem  disse  udbredte  Sygdommen  til  23  Andre.  —  I  Kolding  blev 
Sygdommen  samme  Aar  indført  ved  Varer  fra  Hamborg,  90  Syge» 
13  Døde.  —  1  Aarhus  blev  den  samme  Aar  fra  Sygehuset  forplantet 
til  de  omliggende  Huse,  41  S^e.  —  I  April  1871  drog  en  Trup  Zlgeu* 
nere  med  et  koppesygt  Barn  gjennem  Korsør  og,  efter  et  Par  Timers 
Ophold  der,  ad  Vejen  til  Slagelse,  og  overnattede  i  en  Lade  ved  en 
Kro  mellem  disse  Byer.  I  Korsør  indtraf  6  og  10 Uger  derefter  2  Koppe- 
tilfælde,  og  1  den  nævnte  Kro  fik  16  Dage  derefter  en  Karl,  som  1  Laden 
havde  staaet  1  Nærheden,  medens  Moderen  puslede  det  syge  Barn,  Kopper. 

1  Slagelse  bleve  2  Personer  af  den  Mængde,  som  af  Nysgjerrighed  om- 
ringede Zigennerne,  IS  Dage  efter  angrebne  af  Kopper,  og  i  Nærheden  af 
Slagelse  endnu  2  Personer,  som  i  nogen  Afstand  vare  gaaede  forbi  disse 
Zigeunere.  1  den  nærmest  følgende  Tid  forekom  endnu  liKoppetilfælde, 
som  maatte  være  udgaaede  fra  det  omtalte  syge  Barn,  der  døde  1 
Slagelse.   Men  Smitten  herfra  kunde  følges  endnu  længere.   I  de  næste 

2  Maaneder  Indtraf  nemlig  i  Egnen  af  Sorø  18  Koppetilfælde,  som  alle 
kunde  følges  tilbage  til  Folk,  der  havde  samlet  eller  sorteret  Klude, 
de  bavde  fundet  i  en  Skov  og  i  en  Grusgrav,  hvor  Zigennerne  havde 
overnattet,   og  endnu  5  Tilfælde,   som  ogsaa  hidrørte  fra  en  af  disse 
Kindekræmmere.  —  Paa  Bornholm  blev  1871  Kopperne  indførte 
af  en- Mand,  som  kom  biem  fra  et  Hospital  1  Danslg,  hvor  der  var 
Kopper,   men  som  ikke  selv  havde  eller  fik  dem.     Hans  lille  Barn  var 
den  første  Koppesyge,  og  fra  dette  udbredte  Sygdommen  sig,  38  Syge, 
6  Døde.  —  IRingkJøbing  Lægedlstrikt  blev  i  1872 Børnekopperne  Indførte 
fra  Fyn  af  en  Arbejder,  som  synes  at  have  efterladt  Smitstof  til  alle 
de  Steder  og  alle  de  Personer,  han  kom  i  Berørelse  med,  inden  han  ind- 
lagdes og  strax  døde  i  Sygehuset,  efter  endnu  her  at  have  smittet  4.  — 
I  Grenaa  indførtes  Sygdommen  samme  Aar  2  Gange  fra  Aarhus,  men 
standsedes  ved  Afspærring,  18  Syge,  —  1  Ørsted  indførtes  Sygdommen 
fra  Aarhus  ved  en  fra  Sygehuset  udskreven  Pige  eller  hendes  ikke 
desinficerede  Klæder,  og  herfra  til  forskjelllge  Steder  i  L.  D.,  særligt  efter 
et  i  Udby  afholdt  Begravelsesgilde,  og  ophørte  først  ved  en  ener- 
gisk Afspærring.  —  I  Randers  blev  Sygdommen  Indført  af  2  fra  Kjø- 
benhavn  hjemkomne  Personer,  som  ikke  selv  angrebes,  43  Syge,  6  Døde. — 
Under  Epidemien  I  Aarhus  med  137  Syge,  23  Døde,  udførtes  Sygdom- 
men fra  det  lille  og  ikke  isolerede  Sygehus  til  mange  nanrmere  og 
Qærnere  Steder.  —  En  Epidemi  i  Nykjøbing  L.  D.  udgik  fra  Syge- 
huset i   Nykjøbing   ved  Smitte  gjennem  Personer   og  VadsketøJ, 
76  Syge.  ~   Kjøbenhavn  dannede  1   1872  Brændpunkt  for  Kopperne, 
som  derfra  udbredte  sig  ved  Personer  og  Effekter  til  Omkredsen;   saa- 
ledes  3  Gange  til  Esrom  ved  urent  Linned,  der  sendtes  til  Vadsk, 
og  andetsteds  ved  Klude,   som  samledes  og  sorteredes  til  Papirmøl- 
lerne. —  Kopperne   bleve  i  1873  indførte  til  Randers  ved  en  Rekrut 
og  udbredtes  hurtigt,  66  Syge,  5  Døde.     Fra  Randers  udførtes  Sygdom- 
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men  til  DroDDiligborg  Dtstrlkt,  Ødam  og  Væram  Sogne  i  fiaodcr« 
L.  D  og  til  fortkJelUge  fiogDO  1  Mariager  L.  D.,  dels  Ted  direkte  SmiUe, 
dels  gjeoDem  3dje  sund  Person  (et  Sted  Tra  Lageo  til  haos  Hnstni);  desuden 
til  Hammershøj,  Skjærn  og  2  Steder  i  Vendsyssel  og  til  BIr- 
kelse»  tildels  ved  Smitte  gjennem  en  Ligkiste,  h?orl  Liget  af  ea 
Mand,  som  Tar  død  af  Kopper,  eller  Igjennem  dennes  Tadskede  og  rallede 
Unned.  Sygdommens  Forplantelse  ved  Smitte  kande  ovenlt  eftervises.  — 
i  Lyngby  L.  O.  bleve  Kopperne  samme  Aar  hentede  fra  Strandmøllen 
af  Kindesamlere  og  dem,  som  sorterede  Klude.  —  1  Grenaa  L.  D.  blOT 
for  nogle  Aar  siden  Kopperne  indførte  Ted,  at  en  Murer  fra  Lyngby« 
der  tidligere  havde  haft  Kopper,  besøgte  et  med  Kopper  befængt  Hos  1 
Kalø,  i  Ebeltoft  L.  D.  Da  han  Tar  paa  Vejen  til  sit  Hjem,  kom  han  1 
Følge  med  en  anden  Mand,  en  Skræder  i  Lyngby,  og  nogle  Dage  senere 
fik  Skrsderen  og  Morerens  Moder  Kopper,  medens  Mureren  seW  gik  tti, 
Dg  Sygdommen  udbredte  sig  i  Lyngby,  og  forplantedes  derfra  Tidere« 

Thorensen  1  Eidswold  (nordisk  med.  ArchlT)  behandlede  1 
1868  en  Koppeepidemi  med  76  Syge  og  fik  derved  gjentagen  Erfaring  for, 
at  Smitten  bloT  ført  gjennem  Sunde,  at  den  efter  lang  Tids  Forløb  ud* 
bredtes  Ted  de  Syges  Gang-  og  Sengklsder,  at  de  Angrebne  under  In- 
knbationsstadiet  ikke  have  nogen  sygelig  Fornemmelse,  men  alligeTel  er« 
i  Stand  til  at  udbrede  Smitten.  Som  Exempel  paa  dette  anfører  han,  at 
en  Mand,  som  boede  isoleret  I  en  F]eldtragt  og  som  var  smittet  1  en 
anden  Bygd,  hTor  han  hsTde  Tæret  i  Arbejde,  kom  til  ham  (T.)  under 
.den  allerførste  UdTlkling  af  Exantemet,  som  endnu  kun  bestod  af  Rødhed 
og  HæTelse  i  Huden.  Paa  sin  R^se  til  T.  mødte  denne  Mand  en  Be- 
kjendt,  der  spurgte  ham,  hTor  han  skulde  hen,  og  da  dette  Tar  hesTaret, 
drog  enhver  af  dem  sin  Vej,  uden  at  nogen  fierørelse  høTde  fundet  Sted. 
Dette  var  nok  til  at  smitte  Spørgeren,  der  14  Dage  efter  fik  Kopper,  og 
disse  2  Tilfælde  vare  de  første  i  Koppeepldemien.  (Dette  Tilfælde  kan 
dog  næppe  anføres  som  Biempel  paa  Smitte  under  Inkubationen.) 

Efter  Niemeyer  kan  Koppernes  Smitøtof  boide  sig 
i  mange  Aar,  uden  at  tabe  sin  Evne  til  at  forplante  Syg« 
dommen,  i  de  Effekter,  som  bave  været  i  Sygeværelser  og 
derefler  ikke  ere  paavirkede  af  Luften. 

Jeg  mindes  engang  1  et  medicinsk  Tidsskrift  (American  Journal  eller 
the  Lancet?)  at  have  læst  en  Meddelelse  om  en  Kirkegaard,  der  etsteds 
i  Nordamerika  mange  Aar  tilbage  var  anlagt  1  Anledning  af  en  øddæg- 
gende  Koppeepidemi,  og  som  da  man  senere  vilde  tage  Pladsen  til  andet 
Brug,  gav  Anledning  til  en  ny  Koppeepidemi  imellem  de  Arbejdere,  som 
havde  været  med  ved  Oprydningen  af  den  gamle  l^irkegaard. 

Det  ses  af  de  ovenstaaende  Meddelelser,  at  Børnekop- 
perne ofte  blive  udbredte  fra  de  Sygehuse,  i  hvilke  de 
vedkommende  Syge  indlægges,  tildels  for  at  hindre  en  saa- 
dan  Udbredelse.  Dette  viser,  at  de  Koppesyge  ikke  holdes 
tilstrækkeligt  afsondrede,  eller  at  de  blive  for  tidligt  ud- 
skrevne, eller  at  de  og  deres  Tøj  ikke  bliver  tilstrækkelig 
desinficeret,  eller  at  Smitten  udføres  gjennem  Sygehusets 
Personale,  Sygevogtere  eller  Læger. 
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IT.    iMliMgar. 

Der  er  næppe  nogen  Læge,  som  benægter  Mæslingerneji 
Eyne  til  at  udbrede  sig  ved  Smilte,  men  der  er  vietnok 
ikke  faa,  som  bave  benægtet,  at  Smitte  er  deres  eneste  Oprin- 
delse øg  eneste  Udbredelsesmiddel.  Nogle  tro  endnu  stærkt 
paa,  at  Mæslinger  kunne  opstaa  og  udbrede  sig  ogsaa  uden 
Smitte.  Det  er  tidligere  bleven  antaget,  at  Mæslinger  kunne 
fremavles  af  atmosfæriske  Forhold,  som  en  Potensering  af 
de  ved  disse  fremkaldte  katarralske  Epidemier  og  som  Følge 
af  et  under  disse  dannet  Miasma.  Denne  Teori  er  gammel, 
opstillet  af  Hoffmann,  SchOnlein  og  tildels  af-Gan- 
Btatt.  Den  er  foranlediget  her  ligesom  ved  de  andre  In- 
fektionssygdomme ved,  at  det  i  de  færreste  Tilfælde  er 
muligt  under  Epidemierne  at  eftervise  Smittens  Gang;  og 
den  er  støttet  paa,  at  Mæslingeepidemier  meget  ofte  have 
andre  Respirationsorganerne  afficerende  epidemiske  Syg- 
domme, saasom  Influenza  og  Eigboste,  til  Forløbere,  Efter- 
følgere eller  Samtidige,  og  at  der  da  mellem  Mæslingerne 
oglnflueozaofte  forekommer  Overgaogefgrmer.  Men  Mæslinger 
staa  lige  saa  ofte  i  det  samme  Forhold  til  Skarlagensfeber, 
af  hvilken  Sygdom  'dog  Ingen  tror  at  Mæslingerne  er  en 
Aflægger,  uagtet  det  oftere  er  set,  at  den  samme  Person 
har  lidt  af  begge  Sygdomme  og  deres  Komplikationer  enten 
paa  engang  eller  strax  efter  hinanden. 

De  Tilfælde,  i  hvilke  Sygdommens  Forplantelse  ved  Smitte 
kunde  eftervises,  ere  imidlertid  nu  efterhaanden  blevne  saa 
talrige  og  tydelige,  at  Tallet  paa  den  avtoktone  Oprindelses 
Tilhængere  efterhaanden  er  bleven  formindsket  saa  meget, 
at  denne  Tro  snart  vil  være  opgivet  for  Mæslinger  ligesom 
det  allerede  et  sket  for  Bernekopper.  De  fleste  Forfattere 
benægte  allerede  nu,  at  Mæslingerne  nogensinde  have  saadan 
Oprindelse. 

Troen  paa  Mæslingernes  Forplantelse  alene  ved 
Smitte  har  sin  væsentligste  Støtte  i  de  mange  Tilfælde,  i 
hvilke  Sygdommen  aldeles  tydeligt  er  bleven  indført  ved 
Smitte,  medens  man  ikke  har  noget  konstateret  Tilfælde, 
sotn  bestemt  viser  avtokton  Oprindelse  paa  Steder,  hvor 
Sygdommen  ikke  tidligere  havde  hersket.  Mæslingerne  fandtes 
saaledes  ikke  paa  Madeira,  St.  Helena,  Færøerne, 
Island,  Sydhavsøerne  m.  fl.  før  de  bleve  indførte  ved 
Smitte.  Paa  nogle  af  disse  Steder,  hvor  Jordbund  og  de 
andre  Forhold  vare  gunstige  for  det  udsaaede  Smitstofs 
Forplantelse,   holdt   de   sig   derefter  og  dannede  af  og  til 
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Epidemier,  paa  andre  uddede  de,  da  de  havde  overgaaet 
hele  BefolkningeD,  og  kom  ikke  igjen  fer  de  Igjen  bleve  ind- 
førte ved  ny  Smitte  og  da  forefondt  nyt  Materiale  o:  en  ny 
Qsmittet  Befolkning. 

Sundhedskollegiets  Aarsberetninger  have  en  Del 
Meddelelser  angaaende  Mæslingeepidemier,  der  skyldes  en- 
kelte indførte  Sygdomstilfælde;  og  denne  Oprindelse  synes 
efter  disse  Beretninger  at  være  den  almindelige  for  alle  vore 
Mæslingepidemier. 

I  Herlursholm  udgik  laaledes  1867  en  Mfesliogeepldemi  fra  nogle 
Disciple,  som  Juleaften  havde  Tæret  1  KJøbenhaTu  og  der  vare  blevne 
smittede.  —  En  4  Helsingør  1  1868  herskende  Epidemi  blev  ligeledes 
Indført  fra  KjøbenhaYn  og  forplantedes  1  Begyndelsen  Især  gjennem 
Almueskolerne.  —  En  MæsUngeepideml  med  240  Syge,  som  1  1871  her- 
skede paa  Møen,  var  Indført  fra  Falster.  —  Paa  Fyn  fremkaldtes  1  Ny- 
borg ved  Smitte  fra  et  tilrejsende  Barn  1  Oktober  1872  en  Epidemi,  i 
hvilken  der  i  Aarets  3  sidste  Maaneder  kom*  30  Syge  under  Lægebehand- 
ling. Fra  den  øvrige  Del  af  Fyn  anmeldtes  samme  Aar  fra  forslUelllge 
Steder  kun  10  Sygdomstilfælde,  men  disse  vare  for  største  Del  frem- 
kaldte ved  Smitte,  som  gjentagne  Gange  var  tilført  fra  Kjøbenhavn.  — 
Efter  Sundhedskollegiets  Aarsberetning  1873  blev  en  MæsUnge- 
epideml paa  Øen  Ny  ord  Indført  veé  Smitte  fra  Vordingborg,  hvor 
der  herskede  en  Epidemi,  som  var  indført  fra  et  Bal  I  Herlufsholm,  ved 
hvilket  tre  af  Gjæsterne  vare  fra  Vordingborg.  Disse  fik  MsMllnger 
14  Dage  efter  Ballet,  og  14  Dage  senere  udbrød  Sygdommen  paa  mange 
Steder  1  Byen.  —  Mæslingerne  opstode  omtrent  samtidigt  paa  forskjelllge 
Steder  i  Sjælland,  indførte  af  Børn,  som  1  Julen  havde  været  i  Kjø- 
benhavn, hvor  Sygdommen  da  herskede. 

I>e  udbredtes  gjennem  Skolerne,  og  Udbre- 
delsen kunde  hist  og  her  følges  gjennem  dens 
første  Led. 

Paa  Langeland  bleve  1  1873  Mæslingerne  indførte  af  en  Dreng, 
som  1  Julen  havde  været  1  Kjøbenhavn,  hvor  de  som  anført  herskede. 
Juleaften  blev  han  syg  efter  Dagen  i  Forvejen  tilsyneladende  rask  at  have 
besøgt  to  Gaarde  og  deltaget  1  en  Jagt.  8—14  Dage  derefter  angrebes 
en  Del  af  de  to  Gaardes  Befolkning,  særligt  Børnene,  og  tillige  en  Hos- 
mand, der  havde  taget  Del  1  Jagten.  *  En  1873  1  Vejle  herskende 
Epidemi  med  332  Syge  blev  indført  fra  Ringsted.  Den  1 2te  Maj  kom  fra 
Ringsted,  hvor  der  herskede  Mæslinger,  en  ll*aarig  Pige  med  sine  For- 
ældre Ul  Vejle  i  Andledning  af  et  Bryllup;  hun  begyndte  at  blive  upas- 
selig og  rejste  derfor  hjem  med  Forældrene  19de  Maj,  og  Mæslinger  brød 
ud  paa  hende  den  20de.  Den  26de  Maj  fik  1  Vejle  Brudens  Søster  Mæs- 
linger, og  den  28de,  o:  14  Dage  efter  Brylluppet,  fik  nogle  Børn,  som  1 
nogle  Timer  havde  været  1  Brudehuset,  ogsaa  Mæslinger,  som  derfra  ud- 
bredte sig  over  hele  Byen  og  i  Løbet  af  nogle  Maaneder  desuden  over 
hele  Omegnen  og  de  nærmeste  Byer,  Fredericia  og  Kolding,  med  deres 
Omegn.  —  Til  Manø  bleve  Mæslingerne  Indførte  med  en  Sømand,  og 
næsten  alle  Øens  Børn  bleve  angrebne. 
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De  Tilfælde,  i  hvilke  Mæslingerne  som  anført 
ble?e  indførte  paa  Færøerne  og  andre  afsideslig- 
gende Øer,  hvor  de  ikke  tidligere  vare  sete  og 
hvor  de  derefter  kun  holdt  sig  saa  længe  som  de 
havde  angribeligt  Materiale,  men  uddøde,  da  dette 
var  opbrugt,  og  ikke  opstode  igjen  før  der  ind- 
førtes ny  Smitte,  vise,  at  denne  Sygdom  ikke  kan 
have  avtokton  Oprindelse,  i  det  mindste  ikke  paa 
disse  Steder. 

Alle  de  andre  Meddelser  her  hjemme  fra  om 
Mæslingeepidemier,  der  vare  opstaaede  vedSmitte 
fra  et  enkelt  indført  Sygdomstilfælde  og  derefter 
udbredte  i  de  første  Led  tydeligt  ved  Smitte, 
senere  som  en  Ddstraaling  til  alle  Sider,  hvorved 
den  aHid  tilstedeværeode  Smittes  Gang  stedse 
blev  utydeligere,  ere  som  anført  egentlig  kun 
Exempler  paa  det,  som  sker  under  enhver  Mæs- 
lingeepidemi,  uden  endnu  tilbørligt  at  paaagtes  af 
de  vedkommende  Læger.  Mullgbedeo  af  en  avtokton 
Oprindelse  for  en  Del  af  Mæslingetilfældene  udelukkes 
vel  ikke  fuldkomment;  men  Antagelsen  deraf  er  tem- 
melig trukken  ved  Baarene,  navnlig  paa  de  Steder  og  de 
Tider,  hvor  Sygdommen  findes  i  saadan  Nærhed,  at  den 
kan  tænkes  indført,  hvad  der  jo  med  de  nuværende  Eom- 
munikationsmidler  vel  altid  vil  være  Tilfældet.  Aieue  det, 
at  den  avtoktone  Oprindelse  er  umulig  paa  nogle  Steder,  gjør 
det  i  høj  Grad  usandsynligt,  at  den  skulde  være  mulig  an- 
detsteds, saa  meget  mere  som  vi  i  de  for  Sygdommen  efter- 
viste forskjellige  Aarsagsforhold  have  en  langt  rimeligere 
Forklaring. 

Mæslingerne  kunne  forplantes  under  deres 
Forløb.  Dette  sker  hyppigst  under  Bfflorescen- 
sen,  men  ogsaa  hyppigt  under-Afskallingen  og  i 
Forløberstadiet,  altsaa  før  man  endnu  véd,  om  den 
Vedkommende  lider  af  Mæslinger  eller  en  febril 
Katarr.  Forplanteisen  i  Forløberstadiet  er  ikke  omtalt  af 
de  ældre  Forfattere,  men  derimod  af  de  yngre;  Niemeyer 
og  May  er  (Virchow*s  Pathol.).  Denne  anfører  flere  Exempler, 
og  jeg  har  selv  set  et  Par  saadanne. 

Det  synes  af  de  to  ovenanførte  Tilfælde,  i  hvilke  Mæs- 
linger i  1873  ble  ve  indførte  henholdsvis  til  Langeland  og 
til  Vejle,  at  dette  er  sket  uoder  Inkubationen,  da  de,  som 
roedførte  Smitten,  vare  tilsyneladende  raske  den  Dag,  den  fra 
dem  overførtes  til  andre,  men  paa  den  anden  Side  fulgte 
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Udbruddet  af  Sygdommen  hos  dem  saa  hurtigt  oveupaa,  at  Syg- 
domroen ikke  her  synes  at  have  haft  noget  tydeh'gt  Forlaher- 
Btadium.  Det  fremgaar  imidlertid  heraf,  at  Mwa- 
lingesmitten  kan  overføres  fra  en  Person  til  ea 
anden,  uagtet  den  endnu  ikke  hos  den  ferste  har 
udviklet  sig  saa  vidt,  at  den  har  fremkaldt  noget 
Sygdomssymptom ,  altsaa  ogsaa  i  Inkubations- 
Bladiet. 

Smitstoffet  findes  i  Blodet,  Tsarerne,  Sli- 
men, Mæslingevesiklerne  og  den  afskallede  Over- 
hud, thi  Sygdommen  er  gjentagne  Gange  bleven  over- 
lert  til  Sunde  ved  Inokulation  med  enhver  af  disse  Substanser. 
Det  findes  ogsaa  i  den  Syges  Uddunstninger  og  den  af 
ham  udaandede  Luft,  da  der  er  Erfaringer  for,  at  det 
for  at  paadrage  sig  Sygdommen  er  tilstrækkeligt  at  komme 
i  Nærheden  af  en  Mæslingesyg,  og  at  Berørelsen  ikke  er 
nødvendig.  Efter  Bouchut  kan  Sygdommens  Overførelse 
gjennem  Luften  ske  paa  langt  Hold,,  og  dens  Smilstof  ud- 
straaler  til  en  vid  Kreds  og  in&cerer  de  deri  Tilstedeværende, 
som  ikke  tidligere  have  haft  Sygdommen.  At  Smitstoffet  findes 
i  Blodet  fremgaar  ogsaa  af,  at  man  oftere  har  set  Børn 
komme  til  Verden  med  fuldt  udviklede  Mæslinger  (Gris  o  Ile, 
Lebert),  der  altsaa  vare  opstaaede  under  Fosterlivet. 

Mæslingesmitten  udelukkes  ikke  af  anden  tilstedeværende 
Infektionssygdom,  lige  saa  lidt  som  den  udelukker  denne, 
thi  der  findes  hos  de  nævnte  Forfattere,  ligesom  vi,  som  an- 
ført, ogsaa  selv  have  flere  Erfaringer  derfor,  Eiempler  paa^ 
at  Mæslinger  undertiden  findes  hos  samme  Person  samtidigt 
med  Righoste  og  med  Skarlagensfeber,  dog  almindelig  saa- 
ledes,  at  den  først  arriverede  Sygdom  er  i  Tilbagegang,  naar 
den  anden  begynder. 

Mæslingesmittens  Overførelse  gjennem  tredje 
sund  Person  og  gjennem  Effekter  er  kun  lidet  om- 
talt af  de  nævnte  Forfattere.  Canstatt  siger,  at  Smit- 
stoffet synes  at  være  sejglivet  og  at  kunne  føres  længe  og 
langt,  ogsaa  i  livløse  Gjenstande.  May  er  antager  ikke,  at 
Sygdommen  kan  forplantes  gjennem  tredje  sund  Person, 
fordi  han  forgjæves  har  søgt  at  inokulere  den  med  den  Syges 
Epidermis,  medens  Forsøgene  for  ham  lykkedes  med  Slim 
fra  Næsen.  Men  da  Inokulation  med  Epidermis  som  anført 
er  lykkedes  for  andre,  og  da  Slimen  fra  den  Syges  Næse  jo 
ogsaa  kan  komme  i  Berøring  med  de  Sundes  Klæder  eller 
andre  Effekter,  ligesom  disse  ogsaa  kunne  optage  noget  af 
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det  1  Luften  omkring  den  Syge  udbredte  SmiUestof,  saa  er 
denne  Paastand  uholdbar. 

Et  Bevis  for  Overførelsen  gjennem  sund  tredje  Person 
og  Effekter  danner  den  af  Prof.Panum  iagttagne  Mæslioge- 
epidemi  paa  Færøerne.  Den  blev  indført  af  en  enkelt  Sjg, 
angreb  først  dennes  Nærmeste  og  igjennem  disse  andre  af 
Øernes  IM>oere,  saaledea  at  i  Løbet  af  7  Maaneder  af  7782 
Beboere  de  6000  bleve  angrebne.  Alle  disse  kunne  natur- 
ligvis ikke  selv  bave  været  i  BerøreJse  med  eller  i  Nærheden 
af  de  Syge,  og  saaledes  være  smittede  ad  direkte  Vej, 
men  Smitten  maa  for  det  overvejende  Flertal  an- 
tages at  være  overført  gjennem  sunde  Personer, 
deres  Klæder  og  gjennem  Effekter,  hvadogsaaPanum 
efterviser  at  være  sket  endog  paa  lange  Afstande,  altsaa 
i  Følge  Lokaliteterne  under  Forhold,  der  skulde  synea 
lidet  gunstige  for  Bevarelsen  af  Smittens  Evne 
til  at  reproducere  Sygdommen. 

Det  kan  vel  saaledes  anses  for  tilstrækkelig  be* 
vist,  at  Mæslingesmittenj  kan  udbredesved  tredje 
uangreben  Person  og  ved  Effekter  som  Smitte- 
bærere, og  at  denne  For  plan  tningsmaade  er  overalt 
meget  almindelig. 

Skolerne  nævnes  af  nogle  Forfattere  ligesom  ogsaa  i 
vore  Medicinalberetninger  som  de  Steder,  hvor  Sygdommens 
Udbredelse  især  fremmes ;  og  det  er  jo  næsten  umuligt  ved 
denne  Sygdom  at  vogte  Børnene  for  Smitte,  ligesom  ved 
flere  andre,  da  denne  kan  afgives  ogsaa  før  Sygdommen 
kan  kjendes.  Saa  meget  kunde  og  burde  der  dog 
gjøres,  i  Betragtning  af  Smitten  i  Forløberstadiet 
og  gjennem  tredje  Person,  at  Skolen  holdea  ube- 
tinget lukket  for  Børn,  i  hvis  Hjem  der  findes 
eller  nylig  har  været  Mæslinger,  og  at  den  under 
større  eller  mere  ondartede  Epidemier  holdes 
lukket  for  alle  Børn.  (Foruæues  i  et  følg.  Nr.) 


i  Anledning  af  Axel  Halvorsens  Artikel  «Høreoliei  i 
Ugeskriftets  Nr.  21  d.  A.  skal  jeg  herved  underrette  Indsen- 
deren og  Dgeskriftets  Læsere  om,  at  jeg  den  1ste  f.  M. 
herom  har  tilskrevet  det  herværende  Byfogedkontor,  som 
ganske  sikkert  vil  tage  sig  alvorlig  af  denne  Sag. 

Fyns  surs  Fyslkat  den  9de  November  1877. 

F.  Krebs. 
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DMes  Muimae  pr«  iifiuitibu 

aaqye  ad  floem  an  ni  Mcondi. 
(Efter  Pharmacopoeae  Helvetlcae  Supplementam.  Scaphosiæ.    1876.) 


Acidum  bydrochloricum  .  •  •  • 

—  sttlfuricum  dilutum  «  . 
Aporoorphioum  hydrochloricam 

cry8t.  (q8.  JQterD.)  .  •  •  . 
ApomorphiDum  hydrochloricam 

cry8t.  ad  ioject.  8ubcut.  • 
Aqua  Amygdalar.  et  Aq.  Lauro- 

cerasi  

ArgeDtum  Ditricam  cryst.  .  •  . 

Chloralum  hydratum 

Cuprum   aulfaricuiD}  ad  asum 

emetic. 

Extractum  Belladonnae   .  .  .  • 

—  Digitali8 

—  Uyoscyami 

—  Lactucæ  (Thridai)    . 

—  Nucia  vomicæ  spirit. 

—  Opil 

—  Sciilæ 

—  Secaiis  corouti  (Er- 
gotina) 

Ferrum  sulfaricum 

Herba  digitalis,  ad  infasum  .  . 
Hydrargyrum  chiorat.  niite ,  ad 

U8.   laxat 

EaliQm  bromatuml 

—  jodatum    > 

—  Ditricum   ) 
Lactucarlam  (geriDanic.)  .... 
Liqaor  Ferri  sesq.  chlorati  .  • 

—  Kalii   arseniosi   (Solut. 
ars.  Fowl.) 

Morphinum   aceticum,   hydro- 
*  chloric,  sulfuric 


bmk  ilapiax 


50  GeDiigram. 
50  Centigram. 

5  Milligram. 

2  Milligram. 

50  Centigram. 

5  Milligram. 

50  CeDtigram. 

10  CeDtigram. 

2  Milligram. 

1  Centigram. 
5  Centigram. 

10  Centigram. 
5  Milligram. 

3  Milligram. 
5  Centigram. 

5  Centigram. 

2  Centigram. 
50  Centigram. 

10  Centigram. 

50  Centigram. 

10  Centigram. 
20  Centigram. 

10  Centigram. 
(gutt.  duæ) 

1  Milligram. 


DmIs  ■■Irena 
pre  die  Baiiiuu 

2  Gram. 
2  Gram. 

15MilllgraDa. 

6  MilUgram. 

150  Centigram. 

5  Centigram, 

1 50  Centigram. 

50  Centigram. 

2  Centigram. 

5  Centigram« 
20  Centigram. 
50  Centigram. 

2  Centigram. 
15  Milligram. 
20  Centigram. 

20  Centigram. 

1 0  Centigram. 

1 50  Centigram. 

50  Centigram. 

2  Gram. 

50  Centigram. 
1  Gram. 

50  Centigram. 
(gutt.  decem) 

5  Milligram. 


n 
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Opium  pulv 

Plambum  aceticam 

Palvis    Doweri     (fpecacuanhæ 

opiat.) ...:.. 

Radix  Jalapæ 

—  Ipecacuanbæ 

—  —  ad  infusum 

—  —  adQs.emeL 

—  —         adus.emec. 

pro  infaso . 

Resina  Jalapæ 

SaDtoDiDum 

Secale  coroutam,  ad  infasum . 
Stibium  sulfurat.  auraDtiacum  . 

—  —       rubrum  (Ker- 

mes  min.)  .  . 

Tartarus  stibiatus 

—  —      ad  us.  emet. 

Tinctura  Digitalis 

-^       Nucis  vomicæ  •  •  •  . 

—  Opii  crocat.  et  simpl. 

Vinum  stibiatum 

Zincum  lacticum 

—  oxydatum  (Floras  Zinci) 


Attlt  fltaifløx 


5  Milligram. 

2  Ceotlgram. 

5  Centigram. 
50  Ceotlgram. 

5  Centigram. 
20  Centigram. 
50  Centigram. 

1  Gram. 
10  Centigram. 
25  Milligram. 
50  Centigram. 

5.Centigram. 

5  Centigram. 

1  Centigram. 

5  Centigram. 

50  Centigram. 

50  Centigram. 

10  Centigram. 

(gutt.  duæ) 

4  Gram. 

3  Centigram. 

5  Centigram. 


itili  uhonå 
I !•  ile  Bixifluu 

'  2  Centigram. 
8  Centigram. 

20  Centigram« 
2  Gram. 
20  Centigram. 
80  Centigram. 

1  Gram. 

2  Gram. 

50  Centigram. 

1 5  Centigram. 

1 50  Centigram. 

25  Centigram. 

25  Centigram. 

5  Centigram. 

1 5  Centigram. 

1 50  Centigram. 

2  Gram. 
50  Centigram. 

(gutt.  decem) 
10  Gram. 
1 5  Centigram. 
20  Centigram. 


Som  et  Exempel  paa  Faren  ved  Decimalbrølierne  skal 
anføres,  at  selv  den  trykte  Ph.  Helv.  Suppl.  ikke  har  und- 
gaaet  den,  idet  Dosis  universa  for  Zincum  lacticum  er  an- 
givet 01,5  i  Stedet  for  0,16  Gram.  Red.*8  Anm. 


Prtfessw  C«  Yogt's  Tale  red  AtbBingsh^tidelicheilei 

far  iem  uiteniatitMle  Li^ekMgres  i  Ceif 

dei  Me  September  1877*). 

Den  iDtematloDale  LægekoDgret  har  atrax  fra  forst  af  akeentneret,  at  dens 
Arbejder  og  ForhandUnger  yæsentHgat  ere  af  Tldentkabellg  Natar.  Den 
har  ikke  vlUet  udelukke  den  prakUake  Side  af  LægeknuBteo,  der  bestaar 


^  Frit  oversat  efler  den  af  KoDgressen  meddelte  Beretning. 
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1  AttTendeUen  af  de  af  Vldenskabeo  aDglvne  Lore,  men  dan  har  for- 
trtDBTls  Tiltet  beskjæftlge  sig  med  at  undersøge  de  forikjelligartede 
FremtoDioger,  Iagttage  KJendagjerDlngerne  og  drage  de  Slatoliiger»  som 
Iagttagelserne  og  Forsøgene  lede  til. 

LægelLunsten  har  stillet  sig  et  saare  ophøjet  Formaal,  men  Vejen  Ul 
dets  Opnaaelse  er  spærret  af  mange  Vanskeligheder,  som  ililLe  maa  overses. 
GJeostaoden  for  vore  Stodier  er  Mennesket,  denne .  leyende  Mikrohoaoie, 
denne  baade  I  Henseende  til  sin  Bygning  og  til  sine  forskjelllge  Ll¥8- 
fsnomeoer  saa  indviklede  Organisme  skulle  vi  lere  at  kjende  baade  I 
sund  og  i  syg  Tilstand  midt  under  alle  de  forskjelllge  Paavlrkninger, 
som  kunne  forstyrre  Organernes  Virksomhed  og  true  selve  dens  Til- 
værelse, og  desuden  have  vi  den  endnu  større  Opgave  at  forebygge  Syg- 
dommenes Udvililing  og  helbrede  dem  saavidt  muligt.  Hvilke  Midler  haye 
vi  nu  til  at  opfylde  de  os  stillede  Opgaver?  Hvorledes  er  den  Videnskabs 
Væsen,  der  skal  tjene  os  som  Ledestjærne,  og  paa  hvilken  Maade  skalle 
vi  stræbe  at  føre  den  fremad  og  løfte-  en  Flig  af  det  Forhæng,  som 
skjuler  det  Ubekjendte? 

Medens  Lægevidenskaben  tidligere  var  en  mere  abatrakt  Tænknlngt- 
videnskab,  sinker  den  nu  efterhaandeo  fremad  imod  at  blive  en  exakl 
og  positiv  Videnskab.  Den  er  det  langt  fra  endnu,  og  det  er  overhovedet 
langt  fra,  at  denne  Overbevisning  er  trængt  ind  i  den  store  Mængde; 
Sandhederne  udbrede  sig  kun  langsomt  oTenf^a  nedad.  Medicinens  Hi- 
storie viser  os,  at  den  Aarhundreder  Igjennem  hvilede  paa  de  filoaoAake, 
metafysiske  og  teologiske  Systemer,  som  til  en  vis  given  Tid  vare  de 
herskende.  Det  kan  derfor  Ikke  undre  os,  at  der  endnu  er  Mange,  aooi 
ere  tilbøjelige  til  at  søge  dunkle  Grunde  for  Sygdommenes  Udvikling  og 
deres  Helbndelse,  medens  Andre  hengive  sig  til  en  blind  Empiri,  hvis 
Onindlag  er  den  gamle  Fejltagelse:  Post  boe,  ejigo  propter  hoc. 

Det  maa  ogsaa  indrømmes,  at  Lægevidenskaben,  aet  lige  over  for  de 
andre  exakte  Videnskaber,  har  en  højst  vanskelig  Stilling.  F^sikea, 
Kemien  og  alle  de  andre  Naturvidenskaber  kunne  efter  eget  Tykke  be- 
stemme over.  det  Materiale,  som  danner  GJenstanden  for  deres  Stadier* 
og  de  have  1  deres  Magt  at  foretage  de  mest  vldtgaaende  Foraøg.  Baade 
Raastoffer  og  organiserede  Legemer  kunne  bringes  under  alle  tænkelige 
Forhold,  og  der  er  endog  Intet  til  Hinder  for  at  tillntetgjøre  den  paa- 
gjældende  GJenstand ,  hvis  Undersøgelsens  Formaal  fremmes  derved. 
Anderledes  forholder  det  sig  med  de  Videnskaber,  aom  beskJæfUge  alg 
med  Mennesket,  hvis  Liv  og  Velfærd  maa  være  os  hellig.  VI  kunne  an* 
stille  Iagttagelser  men  kun  vanskelig  Forsøg,  idet  det  kun  sjældent  staar 
i  vor  Magt  at  udelukke  de  forskjelllge  Momenter,  som  kunne  faa  Ind- 
flydelse paa  Undersøgelsen  af  et  enkelt  bestemt  Moments  BetydniDg, 
Fænomenerne  blive  derved  saa  sammensatte,  at  mange  Kilder  til  F^l 
kunne  gjøre  sig  gjældende.  Omraadet  for  vore  Undersøgelser  er  1  høj 
Grad  indskrænket  af  det  Hensyn,  vi  skylde  Menneskets  Velvære,  SuodheA 
og  Liv,  der  endog  ofte  forbyder  os  at  stille  det  under  de  Betingelser, 
vi  ønske,  at  rive  det  bort  fra  de  Forhold,  onder  hvilke  det  lever,  fra 
de  skadelige  Indvirkninger,  under  hvis  Indflydelse  det  er.  Med  andre 
Ord,  paa  Grund  af  selve  Objektets  Natur  er  Lægevidenskaben  kun  en 
iagttagende  og  kan  ikke  blive  en  experimenterende  Videnskab. 

Ingen  kan  nægte,  at  1  de  fleste  posiUve  Videnskaber  er  det  kun 
Forsøget,  som  kan  give  Sikkerhed,  medens  dette  kun  meget  sjældent  er 
.Tilfældet  med  den  blotte  Iagttagelse  af  Fremtoningerne.  Der  er  ganske 
sikkert  Videnskaber,  f.  Ex.  Astronomien,  som  udelukkende  ere  henviste 
til  Iagttagelsen,  men  paa  den  anden  Side  har  man  her  kun  at  gJøre  med 
yderst  asammensatte  Aarsager  og   matematisk  beregnelige  Virkninger. 
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Paa  den  anden  Side  kanne  de  andre  Naturvidenskaber,  Fysik,  Kemi  o.  s.  v. 
stolte  sig  til  en  vldtgaaende  Expeil menteren,  de  kunne,  saa  vidt  det 
lader  8\g  gjere,  Qærne  Fejlkilderne  ved  at  bolde  de  forsltjelllge  Indflydelser 
borte,  der  ere  egnede  til  at  skjule  elier  ophæve  de  Virkninger,  man  vil 
iagttage;  de  kunne  anvende  de  sikreste  Metoder  og  Instrumenter  og  Ap- 
parater af  alle  Arter  og  saaledes  komme  til  fyldestgjørende  og  nøjagtige 
Resultater.  Naar  undtages  ganske  enkelte  Tiltelde,  er  Lægevidenskaben 
udelukket  fra  at  bruge  alle  disse  Itfidler,  som  komme  til  Anvendelse  ved 
de  andre  Videnskaber.  Den  kan  ikke  frembringe  de  Fænomener,  hvis 
Væsen  den  vil  undersøge,  den  maa  modtage  dem,  saaledes  som  de  frem- 
byde sig  hos  den  Syge.  Den  kan  ikke  bekræfte  sine  Iagttagelser  ved  ad 
Experimentets  Vej  at  frembringe  analoge  Fænomener,  den  kan  kun  under- 
kaste dem  en  stræng  og  logisk  Kritik,  der  langt  fra  giver  saa  sikre  Re- 
sultater som  forud  beregnede  Forsøg.  Dette  Forhold  maa  vel  forstaas  og 
vurderes  af  Enhver,  som  beskjæfUger  sig  med  Lægevidenskaben.  Lad  os 
vælge  et  Exempel.  En  Patient  lider  af  en  ondartet  Feber,  vi  lede  efter 
Grunden,  vi  ønske  at  vide,  hvilken  skadelig  Indvirkning  der  har  frem- 
kaldt den  sygelige  Forandring  i  Organernes  Virksomhed;  snart  lægge  vi 
Vægten  paa  en  Forkølelse,  snart  paa  en  Diætfejl,  Boligens  Usundhed, 
ubekjendte  Plantesporer  i  Luften  o.s.  v.  Endelig  tro  vi  at  have  fundet 
Grunden,  men  vi  kunne  Ikke  dokumentere  Rigtigheden  af  vor  Slutning 
ved  et  Forsøg,  vi  kunne  ikke  udsætte  en  vis  Mængde  andre  Mennesker 
for  de  samme  Paavirkninger  alene  med  det  Formaai  at  faa  at  vide,  om 
vi  have  sluttet  rigtigt.  Det  er  ikke  tilladt  at  udsætte  andre  Menneskers 
Liv  og  Sundhed  for  Fare  ved  slige  Forsøg,  vi  maa  derfor  vente  roligt, 
indtil  Skjæbnen  forsyner  os  med  analoge  Tilfælde,  men  disse  Tilfælde 
ville  kun  være  lignende,  aldrig  identiske,  og  der  vil  derfor  altid  være 
Biomstændigheder,  som  gjøre  vore  Slutninger  mer  eller  mindre  usikre. 

For  saa  vidt  som  Lægevidenskaben  gaar  ud  paa  at  undersøge  de 
abnorme  Funktioner,  støttet  den  sig  til  Fysiologlen,  til  Studiet  af  de 
normale  Funktioner.  Nu  vide  vi  Alle,  hvilke  overordentlige  Fremskridt 
Fysiologien  har  gjort  gjennem  Forsøgene,  ikke  paa  Mennesker  men  paa 
Dyr.  Man  kan  uden  Overdrivelse  sige,  at  de  ni  Tiendedele  af  de  fysio- 
logiske Kjendsgjeruinger  ikke  vilde  have  foreligget  eller  vilde  have  været 
reducerede  til  usikre  Formodninger,  hvis  man  ikke  som  stadigt  Hjælpe- 
middel havde  haft  Forsøgene  paa  Dyr,  der  stode  Mennesket  mer  eller 
mindre  nær.  Der  er  intet  Omraade  indenfor  Fysiologien,  hvor  Experl- 
menterne  og  Vivisektionerne  ikke  have  spredt  et  opklarende  Lys,  og  det 
vilde  være  umuligt  for  Modstanderne  af  denne  Metode  at  angive  noget 
Punkt,  hvor  Fysiologien  kunde  arbejde  med  Resultat,  hvis  Experimente- 
rlngen  skulde  være  en  forbuden  Frugt  for  den.  Jeg  behøver  ikke  for 
Dem,  mine  Tilhørere,  at  fremhæve  den  absolute  Nødvendighed  af  disse 
experimentelle  Studier.  De  have  alle  uoder  deres  Universitetsstudier 
gjennemgaaet  en  saadan  Skole  og  lært  at  erkjende,  hvor  usolid  en 
Grundvold  deres  Lægevidenskab  vilde  hvile  paa,  hvis  man  berøvede  den 
de  Oplysninger,  som  disse  Studier  have  givet  Det  er  heller  ikke  over- 
for Dem,  men  overfor  Almenheden,  at  man  maa  hævde  Videnskabens 
absolute  Ret  til  at  vælge  sine  Metoder  og  til  at  anvende  dem  efter  eget 
Tykke  for  at  finde  Sandheden. 

Det  maa  imidlertid  ikke  glemmes,  at  de  Resultater,  der  ere  ind- 
vundne ved  Forsøg,  anstillede  paa  Dyr,  kan  Lægevidenskaben  ikke  bringe 
til  Anvendelse  uden  ad  Analoglens  Vej,  og  gjælder  det  om  Fysiologien, 
at  den  maa  være  meget  varsom  med  at  overføre  de  Opdagelser,  der  ere 
gjorte  ved  Forsøgene  paa  Dyr,  paa  Forholdene  hos  Mennesket,  saa  gjælder 
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dette  i  endno  højere  Grad  om  Lægevidenskaben,  hvis  den  ikke  ▼!!  g>re 
sig  skyldig  1  skjæbnesvangre  Fejltagelser.  Dyrenes  Bygning  er  roer  eller 
mindre  forskjelllg  fra  Menneskets,  hos  hvem  HJnrnens  Virksomhed  er  i 
saa  høj  Grad  fremtrædende;  derfor  er  ogsaa  den  Maade,  hvorpan  de  oor- 
male  Funktioner  foregaa,  heller  ikke  ganske  ens.  Der  er  knn  meget  faa 
Sygdomsformer,  der  ere  fælles  for  Mennesker  og  Dyr;  Erfaringen  har 
vist  os,  at  foral^elllge  normale  eller  regenerative  Fnnktloner  foregaa  paa 
en  forakjellig  Maade ,  og  at  Sloffer,  der  virke  meget  kraftigt  paa  Menoe 
sker,  era  nden  Virkning  paa  Dyr.  Naar  vi  derfor  studere  en  sygelig  Proces 
hos  Dyret,  idet  vi  firemkalde  den  ved  vort  Experlment,  eller  vi  prøve 
Virkningen  af  en  Gift  eller  et  Lægemiddel,  saa  maa  vt  vel  erindre,  at 
disse  Fonøg  ikke  ere  afgjørende,  idet  den  Mnlighed  altid  foreligger,  at 
ResQitatet  kunde  have  stillet  sig  anderledes,  hvis  det  havde  været  en 
menneskelig  Organisme,  vi  havde  haft  at  gjøre  med. 

Dertil  kommer,  at  der  til  at  anstille  saadanne  Forsøg  kræves  Kami- 
skaber,  som  kun  meget  faa  Læger  ere  i  Besiddelse  af.  Denne  Kunst  har 
i  den  nyere  Tid  gjort  saadanne  Fremskridt  og  har  Inddraget  saa  mange 
forskjeilige  tekniske  Hjælpemidler  under  sit  sammensatte  Apparat,  at  der 
kuii  er  meget  Faa,  som  have  Foratand  paa  at  benytte  det  i  sin  folde 
Udstrækning. 

Det  er  ikke  mere  end  en  Menneskealder  siden,  at  de  fysiologiske 
Laboratorier  vare  yderst  tarveligt  udstyrede  og  kun  lodeholdt  faa  og 
simple  Instrumenter,  hvorimod  nn  et  moderne  fysiologisk  Laboratoriom, 
der  svarer  til  Tidens  Fordringer,  er  rigt  udstyret  med  en  Mængde  fint 
forarbejdede  og  yderst  sammensatte  Apparater,  det  ene  mere  sindrigt  od- 
tænkt  end  d^t  andet,  til  (hvis  Konstruktion  basde  Fyslken,  Mekanikea, 
Opllken  og  Eiektrologlen  have  ydet  deres  Bidrag,  og  som  arbeiJde  med 
en  Nøjagtighed,  som  man  I  tidligere  Tider  ikke  gjorde  sig  nogen  Pore- 
stilling om.  Et  Blik  alene  paa  disse  Apparater  og  deres  Anvendelse  viser, 
ved  hvilke  Midler  Videnskaben  søger  at  arbejde  sig  fremad;  ved  den 
experimentelle  Metode  søger  man  at  overføre  paa  de  fysiologiske  Stodler 
den  samme  strænge  Nøjagtighed,  som  hersker  I  Kemien  og  Fyslken,  man 
vil  saa  vidt  muligt  udelukke  det  Omtrentlige  og  erstatte  det  ved  posi- 
tive Resultater,  der  kunne  kontrolleres  og  bekræftes«  Jo  mere  indviklet 
den  levende  Organismes  Sammensætning  er,  desto  mere  udholdende 
og  sindrige  maa  Bestræbelserne  efter  at  udforeke  den  i  dens  Enkelt- 
heder være. 

Apparaternes  Nøjagtighed  staar  altid  i  Forhold  til  Metodens  Sikkerhed ; 
Fejlkilderne  kunne  aldrig  helt  udelukkes,  men  Jo  større  Metodernes  og 
Apparaternes  Nøjagtighed  er,  desto  større  Værd  have  ogsaa  de  indvundne 
Resultater.  Lad  os  vælge  et  Exempel.  Velbekjendte  ere  de  mærkværdige 
Undersøgelser,  som  i  de  senere  Tider  ere  anstillede  over  Miltbrandsygen. 
Det  vil  erindres,  hvorledes  tilsyneladende  uforenelige  Meningalérskjellig«- 
heder  mellem  slige  Iagttagere  som  Pas  te  or  og  Joubert  paa  den  ene 
Side  og  Davaine,  Koch  og  Paul  Bert  paa  den  anden  Side  ere  blevne 
fuldstændig  udjævnede  ved  den  Genialitet,  Dygtighed  og  Loyalitet,  hvor- 
med disse  Experimentatorer  hsve  arbejdet  fremad  mod  det  fælles  MaaL 
Saa  vidt  jeg  véd ,  er  dette  det  eneste  Exempel  paa ,  at  man  har  kunnet 
føfge  en  mikroskopisk  Organisme  Skridt  for  Skridt  gjennem  alle  dens 
forskjeilige  Udviklingstrin  baade  i  Dyrenes  Legeme  og  udenfor  dette,  og  hvor 
man  har  leveret  et  sikkert  Bevis  for,  at  det  er  denne  parasitære  Organisme 
alene,  som  fremkalder  Sygdommen,  enten  gjennem  sine  fuldt  udviklede 
Vævsdele  eller  gjennem  sine  Sporer,  der  ere  begavede  med  en  forbav- 
sende Vitalitet  Et  Blik  alene  paa  den  Række  Underaøgeiaer,  der  ere 
anstillede  over  denne  Infektlonssvamp,  hvis  Opdagelse  ved  Davaine  ligger 
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saa  kort  Tid  tilbage,  viaer,  hvilket  umaadeJigt  Arbejde  det  har  maattet 
koste  at  føre  den  til  et  godt  Resultat  og  at  forfølge  UdvikllDgen  af  Para- 
Biten  gjeDDem  alle  de  Omakiftninger,  som  dens  Væxt  er  underkastet. 
Dertil  maa  det  fremhæves,  at  disse  Undersøgelser  vare  forholdsvis  lette, 
fordi  det  stadig  var  muligt  at  skaffe  sig  Materiale  ved  Eiperlmenter,  der 
næsten  altid  kostede  Forsøgsdyret  Livet. 

Miltbrandens  Historie  viser  os  bedst,  hvilken  Betydning  Indpodnings- 
forsøgene  paa  Dyr  have  for  slige  Undersøgelser,  der  næppe  vilde  have 
kunnet  føres  ret  langt  frem,  hvis  man  havde  været  henvist  alene  til 
Iagttagelser  paa  Mennesker.  Naar  Jeg  sammenligner  disse  mærkværdige 
Undersøgelser,  med  saa  mange  andre,  anstillede  over  analoge  Sygdomme, 
saa  er  der  to  Ting,  som  vække  min  Forbavselse;  for  det  Første,  at  man 
saa  ofte  har  anvendt  Metoder,  der  vare  ude  af  Stand  til  at  føre  til  et 
sikkert  Resultat,  og  for  det  Andet  den  virkelig  sørgelige  Kritikløshed, 
hvormed  man  har  villet  drage  vidtgaaende  Konsekvenser  af  de  ufuld- 
stændige Forsøgsresultater.  Den  Hyppighed,  hvormed  slige  Misgreb  be- 
gaas,  bringer  naturilg  det  Spørgsmaal  frem,  om  Aarsagen  ikke  maa  søges 
i  en  Mangel  ved  vor  videnskabelige  Opdragelse,  og  om  den  Undervisning, 
der  skal  danne  Forberedelsen  til  det  medicinske  Studium,  i  Virkelighedeu 
svarer  til  de  Krav,  der  bør  stilles  til  den.  Jo  mere  Jeg  tænker  over  dette 
Spørgsmaal,  des  mere  voier  min  Tvivl  om,  hvorvidt  den  forberedende 
Undervisning  er  skikket  til  at  lede  den  unge  Mand  sikkert  og  konsekvent 
henimod  hans  virkelige  Maal.  Med  andre  Ord:  Staa  de  saakaldte  klas- 
siske Studler  ikke  1  Modstrid  med  de  Metoder,  som  de  exakte  Viden- 
skaber kræve?  Og  ere  de  forberedende  Studier,  i  Kemi,  Fysik,  Natur- 
vloenskaber,  Anatomt,  Fysiologi  o.  s.  v. ,  saaledes  som  de  nu  fordres  af 
den  medicinske  Studerende,  tilstrækkelige  lige  over  for  Lægevidenskabens 
Fordringer  paa  dens  nuværende  Trin. 

Det  er  ingenlunde  min  Mening  at  ville  gjøre  enhver  Læge  til  en 
fuldendt  Eiperlmentator,  til  en  Logiker  øvet  I  alle  Slags  Spidsfindigheder, 
en  genial  Opfinder,  saaledes  som  de  maa  være,  der  beskjæftlge  sig  med 
slige  Undersøgelser.  Til  en  saadan  Virksomhed  hører  der  særlige  Evuer^ 
og  der  hører  endmere  en  Frihed  til  at  disponere  over  sin  Tid,  som  kun 
faa  praktiserende  Læger  ere  I  Besiddelse  af;  den  praktiske  Læge  kan 
derfor  vanskelig  være  Eiperlmentator.  Hvad  man  derimod  kan  fordre, 
er,  at  Lægen  under  sine  Studier  bliver  indviet  1  Metoderne  for  de  viden- 
skabelige Undersøgelser,  for  at  han  kan  blive  1  Stand  til  at  skjelne  det 
Sande  fra  det  Falske  og  selv  bedømme  de  anvendte  Meloder  og  de  ind- 
vundne Resultater,  saa  at  han  kan  vide,  hvad  han  skal  holde  sig  til 
midt  1  Labyrinten  af  forskjellige  Meninger,  der  fremsættes  for  ham  som 
logiske  Slutninger,  dragne  af  uantastelige  Iagttagelser,  og  som  desuagtet 
kun  altfor  ofte  Ikke  ere  Andet  end  Øjenforblændelser,  Lygtemænd,  der 
sprede  deres  bedrageriske  Lys  henover  det  Ubekjendte.  Hvad  man  kan 
forlange,  er,  at  Lægen  selv  skal  kunne  forstaa  at  se  Manglerjie  i  det 
videnskabelige  Pantser  uden  at  lade  sig  skuffe  af  Rustningens  straaleode 
Glans,  at  han  har  saa  nøje  opfattet  de  Principer,  paa  hvilke  de  anvendte 
Metoder  hvile,  at  han  kan  fælde  en  sikker  og  logisk  Dom  over  de  Slut- 
ninger, som  man  fremsætter  for  ham.  Langt  væsentligere  for  den  unge 
medicinske  Studerende  end  de  klassiske  Studier,  hvormed  man  fylder 
ham  under  Paaskud  af  at  fremme  Almendannelsen,  er  det  efter  min 
Mening  at  give  ham  en  begrænset  Undervisning,  som  sætter  ham  i 
Stand  til  at  bedømme  de  iagttagne  Kjendsgjerninger  og  de  Slutninger,  de 
lede  til. 

Lad  08  være  oprigtige.  Hvad  vi  vide,  er  kun  lidet,  ,og  hvad  vi  tro 
at  vide,  hviler  kun  altfor  ofte  paa  en  usikker  og  vaklende  Grundvold. 
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Man  forsege  kun  at  anvende  Reglerne  for  en  Juridisk  Procedure  paa  vor 
Viden  med  Hensyn  tU  Oprindelsen  af  en  slor  Ma*ngde  Sygdomme  og 
Virksomheden  af  den  største  Del  af  vore  Lægemidler  og  Behandlings- 
maader.  I  Sandhed,  dersom  man  forelagde  eo  Domstol  saa  svage  og 
saa  slet  sammenhængende  Beviser  for  at  godtgjøre  en  Atiklagets  Skyl- 
dighed, som  vi  se  dem  modtagne  i  de  nævnte  Tilfælde,  vilde  baade  de 
Kdsvorne  og  Retten  enstemmigt  frikjende  den  Anklagede  paa  Grund  af 
Mangel  paa  Beviser.  Nærmere  beset  spiller  den  fra  Middelalderen  ned- 
arvede Lettroenhed  en  større  Rolle,  end  man  skulde  tro,  og  vi  ere  endna 
langt  fra  at  have  anvendt  paa  alle  Lægividenskobens  Omraader  den 
Grundregel,  som  Huxley  har  fremhævet,  at  Skepticisme  er  den  første 
Pligt  og  Lettroeubed  den  største  Fejl  for  en  Videnskabsmand. 

Selv  om  Forholdet  nu  end  er  saa,  vilde  det  dog  være  ubilligt  at 
kaste  Skylden  paa  Lægestanden;  Lægevidenskaben  har  maattet  omdanne 
sig  lidt  efter  lidt,  og  den  har  kun  langsomt  kunnet  rykke  fra  slu  spe- 
kulative Fase  Ind  i  den  positive.  Men  medens  andre  Videnskaber,  som 
have  gjennemgaaet  den  samme  Udvikling ,  have  haft  mindre  indviklede 
Problemer  at  løse,  have  kunnet  gaa  frem  Skridt  for  Skridt  fra  det  Simple 
til  det  Sammensatte,  fra  det  Kjendte  til  det  Ukjendtf,  har  Lægeviden- 
skaben derimod  strax  befundet  sig  lige  over  for  den  Opgave  at  skulle 
løse  højst  indviklede  ug  paatræugende  Spørgsmaal,  den  har  ikke  som  de 
andre  Videnskaber  til  en  vis  Grad  kunnet  vælge  Opgaverne  for  sine 
Studier  og  overlade  til  Fremtiden  de  Spørgsmaal,  der  ikke  lode  sig  lese 
I  Øjeblikket,  den  havde  kun  ét  Objekt  og  det  tilmed  det  vanskeligste, 
den  kunde  Ikke  tøve  men  maatte  tage  fat  paa  alle  Vanskelighederne  paa 
engang,  den  maatte  handle  selv  med  Fare  for  at  begaa  Fejlgreb.  Man 
kunde  Ikke  opsætte  Studiet  af  Sygdomsformerne,  indtil  Fysiologien  havde 
bragt  fuldstændige  Oplysninger  til  Veje  om  de  normale  Funktioner  i  den 
menneskelige  Organisme,  derfor  maatte  man  ofte  først  tage  fat  paa,  hvad 
der  burde  være  opsat  til  en  senere  Undersøgelse,  Kirurglen  og  Patologien 
kunde  ikke  støtte  sig  til  indgaaende  Kundskaber  respektive  i  Anatomien 
og  Fysiologien;  Lægevidenskabens  Udvikling  var  kort  sagt  -i  høj  Grad 
Inkonsekvent,  men  paa  den  anden  Side  var  dette  Forhold  begrundel  i 
selve  Sagens  Natur. 

Den  Iver  og  Udholdenhed,  der  er  blevet  ofret  paa  Arbejdet,  og  som 
næppe  heller  vil  svigte  i  Fremtiden,  har  ganske  sikkert  bragt  belydnings- 
fulde  Resultater,  men  det  er  paa  Tide,  at  der  skjænkes  Studiet  af  de 
forberedende  Videnskaber  en  større  Opmærksomhed,  for  at  der  paa  den 
Maado  kan  lægges  en  solid  Grundvold  for  de  egentlige  medicinske  Stu- 
dier; til  en  fornuftmæssig  Uddannelse  kræves,  at  de  Opgaver,  der  stilles 
til  Løsning,  først  ere  simple  og  kun  lidt  efter  lidt  tiltage  i  Vanskelighed, 
den  modsatte  Fremgangsmaade  vil  kun  fremkalde  Forvirring.  Man  maa 
dristigt  følge  den  Vej,  som  Lægevidenskaben  under  sin  Udvikling  er  slaaet 
ind  paa,  idet  den  I  Begyndelsen  af  sin  positive  Fase  søgte  én  Støtte  i 
Studiet  først  af  Anstomien  og  dernæst  af  Fysiologien;  Anatomisnlene  ere 
næsten  et  Hundrede  Aar  gamle,  medens  de  fysiologiske  Laboratoriers 
Opretteise  falder  Indenfor  det  nærværeode  Aarhundrede.  De  praktiske 
Studier  i  Naturhistorie,  I  Kemi  og  Fysik  have  endnu  ikke  faaet  den  Plads, 
som  tilkommer  dem,  i  den  unge  Læges  videnskabelige  Uddannelse. 
Claude  Bernard  har  sikkert  Ret,  naar  han  siger,  at  det  er  Fysiologens 
Opgave  altid  at  henføre  Fænomenerne  1  de  levende  Stofmasser  under  de 
store  fysiske  og  kemiske  Love.  Men  hvad  der  gjælder  om  Fysiologen, 
izjæider  ogsaa  om  Patologen;  thi  Patologien  er  jo  intet  Andet  end  Fysio- 
logien anvendt  paa  de  sygelige  Fænomener.  Men  forholder  dette  sig  saa, 
maa  det  da  ikke  være  en  Opgave  at  lære  at  kjende,  og  kjende  fra  Grunden 
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af,  disse  store  kemiske  og  fysiske  Love,  førend  man  forsøger* at  henføre 
Fænomerne  i  den  levende  Natur  under  dem. 

Til  Slutning  skal  Jeg  kun  udtale  det  Ønske,  at  der  ved  seoertf  Kon- 
gresser 111  de  allerede  oa  bestaaende  Sektioner  føjes  en  ny,  som  har  til 
Gjenstand:  den  medicinske  Undervisning.  I  en  saadan Sektion  vil 
der  da  kunne  blive  bragt  onder  Forhandling  en  Række  vigtige  Spergs- 
maal,  angaaende  Ordningen  af  denne  Undervisning;  det  er  gjennem 
grundige  og  Indgaaeode  Diskussioner  at  man  bedst  kommer  Sandheden 
nærmere.  Lad  os  Ikke  glemme,  at  af  denne  Ordning  afhænger  Læge- 
kunstens Fremtid,  den  stadige  Udvikling  af  den  exakte  Grundvold  for 
vore  Kundskaber  og  den  rationelle  Videnskabs  endelige  Sejr  over  Fejl- 
tagelserne og  Overtroen.  Fremtiden  vil  høste  Frugten  af  den  nærværende 
Tids  Bestræbelser,  og  vore  Efterkommeie  ville  vide  os  Tak,  dersom  disse 
Bestræbelser  have  bidraget  til  at  bane  de  Veje,  der  kunne  føre  dem  til 
Sandbeden. 


HaglekiMe  og  Prederiksbei^  BrøndansUlt 

Paa  Maglekilde  og  Frederiksberg  Brøndanstalt  ere  neden- 
Blaaende  nyere  kunstige  Vande  blevne  tilberedte  med  føl- 
gende Sammensætning: 

Ofener  Vand 

(Hunyadi  Janos  Bilterkilde). 

100,000  Dele  indeholde: 

Sulphas  kalicus,  Ka  S04:8,49. 
Chioret.  nalr.,  Na  Cl :  20,672. 
Carbon,  nair.,  Nas  i^Oa:  179,422 
Sufphas  natr.,  Nao  S()4:  1591,118. 
Ålumiu.  chlorat.,  Åla  CU:  0,547. 
Calcium  chlorat.,  Ca  Cl  9:  103,563. 
Sulphas  mngnes..  Mg  SO4:  1601,58. 
Sulphas  ferros.,  Fe  SO4  +  7  UO  :  0,719. 

Concentreret  Lithionvand  i   1000  Dele. 
Carbon,  lithicus,  Lis  C0a:4,00. 


Rleralels  Ab? endelighed  til  at  fremkalde  Anmtesi.  T  i  £  z  o  n  i  og  I'  o  g  I  i  a  1  a 

ere  ved  en  længere  Række  Forsifg  komne  Ul  det  Resultat,  at  Indsprøjt- 
ning af  Kloral  under  Huden  Ikke  er  noget  hensigtsmæaslgt  Middel  til  at 
fremkalde  Felesløshed,  idet  det  opsuges  meget  langsomt  og  let  foraar- 
sager  udbredte  Betændelser  og  Abscesser.  Det  bedste  Middel  Imod  en 
Kloralforglftning  er  den  kolde  Douche  paa  Hovedet  og  Ryggen,  Imedens 
Indsprøjtninger  af  Kinin ,  Atropin ,  Stryknin  o.  s.  v.  maa  betragtes  som 
skadelige.  (New- York  med.  Journ.  Septbr.  1877.) 
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Skrirelte  fra  Jiuatonlaiål«riøt  (ttl  Aaiiméei  •?  er  RiflgUtUig  Amt)  af 
lS4e  Oktobrr  1877.  Hed  Hensyn  til,  at  der  i  Følge  en  Udskrin  af  N.  N. 
Herreders  Fogedprotokol  paa  Klitterne  er  ilanddreTet  et  Lig,  der  befandtes 
i  ruldkommeo  opløst  Tilstand,  har  Politimesteren  i  M.  N.  KJøbatad  1  det 
med  Hr.  Amtmandens  behagelige  Slirivelse  af  29de  f.  M.  hertil  indsendte 
Andragende  foresporgt,  om  Lov  af  4de  Maj  1876  §  2  ogsaa  er  anvendelig 
i  et  saadant  Tilfælde,  hvor  et  fra  Havet  opdrevet  Lig  beflades  i  en  saa 
opløst  elier  defekt  Tilstand,  at  ingen  Dom  om  Dødsaarsagen  kan  udtales 
eller  om  Ikke  i  slige  Tilfælde  et  af  Sognefogden  og  Strandfogden  i 
Forening  foretaget  Ligsyn  turde  anses  for  fuldt  betryggende. 

Foranlediget  heraf  undlader  man  Ikke  tjenstligst  at  meddele,  at  Mi- 
nisteriet med  Dem  maa  være  enigt  i,  at  den  nævnte  Lovbeslemmelse 
ogsaa  er  anvendelig  i  et  Tilfælde  som  det  foreliggende. 


Vakance.  Ved  det  kgi.  Frederiks  HospiUl  bliver  fra  Isto  Januar  1878 
en  Bestil  I  i  lig  ledig'  som  Medicinal-Revisor.  Honorar  200  Kr.  aarllg.  D'Hrr. 
Læger  eller  Farmacevter,  der  maatte  attraa  dette  Hverv,  ville  behage 
inden  den  21de  November  at  indlevere  deres  Andragender  derom,  stilede 
til  Uospitaleis  Direktion,  paa  Inspektlonskontoret 


Aftkcd  eg  OrdeudektrallfB.  Overlæge  i  det  for  Flaaden  og  Hæren 
fælles  Lægekorps,  Dr.  med.  S.  C.  Ørsted,  R.  af  D.,  er  der  under  5te 
d.  M.  efter  Ansøgning  paa  Grund  af  Svagelighed  meddelt  Afsked  i  Naade 
med  Pension,  og  er  der  allern.  tildelt  ham  Dannebrogsmændenes  Hæderstegn. 
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Rettelse.    S.  338  L.  1  f  o.;  Gram.  2&»  læs:  Gram.  25.  M. 
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Det  medidiske  Selskab  I  Utkenkavnt  Møde  Tirsdag  den  20de  November 
1877  Kl.  7. 

Dr.  med.  Professor  Panam:  Meddelelser  fra  en  Rejse  og  om  nogle 
nye  Apparater  og  Metoder. 

Dr.  med.  Professor  Stadfoldt:  Mindre  Meddelelse. 


«! 


Oversigt  ever  SjfgdMnme,  hUaMi  eg  Pøétkr  i  KJøbeMkavii. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  er  1  Ugen  31te  Oktbr.— 6teNovbr.  an*  | 

meldt  794  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  663  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Siiaalkopper  25.  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  5,  ondartet 
Halssyge  21,  Strubehoste  3,  Kighoste  17,  Faaresyge  4,  gastr.  Feber  26, 
tyf.  Feber  &,  exantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  110,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen.  14, 
Barselfeber  3,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  5,  Brystkatarr  275,  Grippe  7, 
Lungebetændelse  17,  Halsbetændelse  94,  akut  Ledderev matisme  16.  andre 
Farsoter  14  (Øjenbetændelse  5,  Zona  4,  Nældefeber  1,  Stomatitls  1, 
Erytem  1  og  Skørbug  2  Tilfælde);  desuden  Gonorré  76,  venerisk  Saar  19, 
erhvervet  Syfilis  13,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  8,  Drankergalskab  9  og 
Brændevinssygdom  5. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  GI.  Strand,  Skindergade  og  Strand- 
gade. 


J 
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DødsfaldeDes  Antal  er  77.  Dødsaarsagerne  ere:  Paraoter  9 
(Strubehoste  l»  Righoste  1,  Blodgang  1,  inden).  Kolera  og  akut  Diarré  5, 
Barselfeber  1);  konstitutionelle  Sygdomme  19  (Lungesvindsot  11)'; 
Voldsomme  Dødsaarsager  3;  Dannelsesfejl  3;  lokale  Organ- 
sygdomme ?7;  andre  hyppige  Dødsaarsager  16  (Tæring  hos 
Smaabørn  12) 

Levendefødte  ere  156  (78  Drenge,  78  Piger);  Dødfødte  5 

Deo  forløbne  Uge  har  været  forholdsvis  varm  med  ringe  daglig 
Svingning,  friske,  vestlige  Vinde,  stormende  den  31te,  fugtig  og  taaget 
Luft. 

1  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  14,  Mæslinger  67,  Skarlagensfeber  64,  Difteritis  og 
Kroup  18,  tyf.  Feber  og  Tyfus  39;  1  Liverpool  af  Kopper  3;  1  Krlstlania 
af  Difteritis  1 ;  1  Stokholm  amæsllnger  2,  Skarlagensfeber  4,  Difteritis  3; 
i  St  Petersborg  af  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  10,  Kopper  2,  Difte- 
ritis og  Kroup  1 1 ,  tyf.  Feber  23 ,  exant.  Tyfus  3 ,  Feb.  recurr.  8 , 
Dysenteri  2;  i  Kønlgsberg  af  Difteritis  og  Kroup  S,  tyf.  Feb.  2;  1  Dansig 
af  Mæslinger  3,  Difteritis  og  Kroup  6;  1  Stettln  af  Skarlagensfeber  4, 
Difteritis  og  Kronp  2,  tyf.  Feber  I ;  1  Lybek  af  l>ifterftls  og  Kroup  2, 
tyf;Feber  2;  i  Hamborg  af  Mæslinger  1,  Difteritis  og  Kroup  6,  tyf.  Feber  3; 
i  Berlin  af  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  35,  Difteritis  >g  Kroup  26, 
tyf.  Feber  17;  I  Bryssel  af  Mæslinger  1,  Kroup  1;  i  Paris  af  Kopper  1, 
Mæslihger  9,  Difteritis  og  Kroup  40,  tyf.  Feber  82;  1  Wien  af  Kopper  7, 
Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og.Kroup  19 ;  i  Rom  af  Fb.  intermltt.  pernic.  6 ; 
1  Alexandria  af  Dysenteri  8;  1  Ny  York  af  Skarlagensfeber  13,  Difteritis 
og  Kroup  32,  tyf.  Feber  11,  exant.  Tyfus  1;  i  Kalkutta  af  •Feber-  78, 
asiatisk  Kolera  25;  I  Bombay  af  Feb.  remitt.  215,  asiatisk  Kolera  33,  og 
I  Madras  af  Kopper  41,  Dysenteri  207,  asiatisk  Kolera  63. 


Bekjendtgjørelser. 

Uiiekreitfireiiiiiea  ftr  IQtbMbivi  H  HfhhiallMd 

holder   Møde    Fredag   den    23de    November  Kl.  i   i   d*Hrr. 
Seekamp  A  Ko.*8  LoXale  paa  Gammelbolm. 

PorhandlingsgjenstaDdene  ere: 

1.  (Meddelelse  om  og  ForevisoiDg  af  el  Apparat  til  Thora- 
centesis  fra  Overlæge  Triers  Afdeling. 

2.  Om  Indsamling  af  Materiale  til  nærmere  Bedømmelse 
af  de  hygiejniske  Forhold  paa  Landet  af  Dr.  med.  Julius 
Petersen. 

3.  Kasuistik. 

Kl.  5"/4  Fællesspisning;  3  Kroner  pr.  Kouvert  uden  Vin. 

Nye  Medlemmer  indmeldes   hos  Kassereren  Dr.  Benj. 
Olsen. 

Bestyrelsen. 
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Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 
er  aabent  for  Herrer  Kl.  7 — 9  og  l^/a — 2*/«, 
for  Damer  og  Bern  Kl.  11— 12  og  2»/8— 3*/2. 
B(*handling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

ife  Eranip. 

Mentone, 

(Alpes  ■trillHM), 

PENSION   DU   NORD, 
dansk  JPønsianat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdomme  ( LaiigebelKidelse  ^  Iroikitis,  Katarr, 
AilhMtlj  for  Brystsyge^  fiigt-  og  Nervesfige.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apoteker  L.  Sehjødte^.  Adelgade  115,  Iste  Sal,  Kjø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Cand.  pharm.  C .  R.  C  ver  s  laltknraistalt,  Peder  Skrams- 
gade  17,  2den  Sal.     Dagli<r  aaben  fra  7 — 12  Formiddag. 


1  Kommission  hos  Undertegnede  er  udkommen: 

■ygiejniske  leddelelier.  Udgivne  af  Dr.  S.  løneaåM  og 
Prof.  Oødekei.  Ny  Række.  2det  Binds  1ste  Hæfte.  Ind- 
hold: De  hygiejniske  Forhold  i  nogle  offentlige  og  private 
Bygninger,  samt  Lægers  og  Bygmesteres  Stilling  til  Løs- 
ningen af  de  her  foreliggende  Opgaver.  Af  EtalsraadF.  Mel- 
dahl.  ~  Raisonnerende  Beskrivelse  af  Kjøbenhans  nye  Børne- 
hospital. Af  Or.  E.  Hornemann.  Med  Tegninger  og  Planer. 
Pris:  2Kr.  Jartb  Liid. 


*    Paa  C.  A.  Behieb  Forlag  er  udkommet: 

Om  Smaabørns  Ernæring  og  Pleje. 

Tolv  Forelæsninger 

af 
Dr.  med.  U.  (I.  Stage. 

Pris:  2  Kr.  50  Øre. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes   for  en  Pris  af  2a  Øre  pr. 
Telitlinie. 


Biaiic«  Lanoi  Kofinrkkeri.     C.  A.  KeUxeli  Porltf. 


^•krahan.  1.  U.  Rcrbr.  1817. 


Ugeskrift  for  Læger. 

S^J«  Række  XXIV.  Nn  25, 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 


Indhold:  I.  Biiriif :  b  liUfibe,  md  Bwartai.  af  M.  Btthai  l|jMpliTtlM  ad« 
UmfemM.  Kéltdeit  lankme.  Dm  •pcKiTe  Mndliif  tf  totitt  itaUnBn 
ImhiiMiHaiUiigv.  TakiiM.  Onni|t  •?«  SjgiMUM,  DtdalaM  if  Fadslar  i 
Ijfbiihan.    Bdqailflmlwr. 


Kb  hdsigebe* 

Af  DUtrikUlæge  E.  Bi  er  log. 


UgeskriflelB  Nr.  22  for  lOdeNovbr.  indeholder  en  indstændig 
Anmodning  til  SundhedskoUegiet  om  ved  klare  og  bestemte 
Ddtalelser  at  bæve  den  Meningsforskjel,  som  hersker  blandt 
Lægerne  om  Benyttelsen  af  det  nu  indførte  Medicinalvægt- 
system. 

At  en  avtentisk  Fortolkning ,  som  min  Ven  Schouboe 
har  hentydet  til,  er  udebleven,  turde  vel  have  sin  Grund  i, 
at  en  saadan  maa  anses  for  overflødig.  Schouboe  har  kun 
udtalt,  at  Spørgsmaalet  amaaske«  trænger  til  en  Fortolkningi 
og  Ugeskriftet  har  hævdet,  at  Bekjendtgjørelsen  af  12le  Mai 
1869  ikke  indeholder  noget  Forbud  imod  at  skrive  med 
Decimalbrøk,  saa  at  der  aldeles  ingen  bestemt  Tvivl  med 
Bensyn  til  Bekjendtgjørelsens  Forstaaelse  er  rejst.  Skulde 
Nogen  imidlertid  føle  sig  paa  en  ikke  tilstrækkelig  fast  Grund 
med  Hensyn  til  sin  Opfattelse  og  Anvendelse  af  den  nævnte 
Bekjendtgjørelse,  kan  naturligvis  Ingen  have  noget  imod  en 
avtentisk  Fortolkning. 

Det  er  imidlertid  ikke  en  avtentisk  Fortolkning ,  som 
Ugeskriftet  attraar;   men   det   er  en  Forandring  af  Be- 

3^0  Rclike.  244«  B4. 
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l^jeDdlgjørelsen  af  12te  Maj  1869|  og  det  er  beriftiod  at  Jeg 
maa  nedlægge  Indsigelse. 

Ved  Overgangen  fra  det  gamle  til  det  nye  Vægtsystem 
er  det  saa  naturligt,  at  mange  Læger  med  mangeaarig  Ind- 
øvelse i  hint  gik  til  dette  med  en  Sammenligning  mellem 
begge,  saa  at  de  fandt  de  nye  Vægtenheder:  Gram,  Deci- 
gram, Centigram  og  Milligram  svarende  til  de  gamle:  CJnzer, 
Drakmer,  Skrupler  og  Gran,  og  betragtede  dem  som  Vægt- 
enheder, der  nu  skulde  benyttes.  Det  er  saa  langt  fra,  at 
jeg  kunde  ønske  Hindringer  lagt  i  Vejen  for  saadanne  Rol- 
leger, at  jeg  tværtimod,  da  jeg  foreslog  en  ensartet  Brug  af 
Gramvægtsystemet ,  udtrykkelig  fremhævede,  at  det  ikke  var 
at  vente,  at  Læger,  som  havde  optaget  denne  Skrivemaade, 
atter  skulde  besvære  sig  med  at  ændre  den. 

Der  er  imidlertid  andre  Læger,  som  have  oplaget  Gram- 
systemet paa  den  ogsaa  i  Udlandet  benyttede  Maade  saa- 
ledes,  at  den  angivne  Vægtdel  betegnes  alene  som  Gram, 
altsaa  enten  som  hele  Gram  eller  som  Brøkdele  af  Gram,  i 
sidste  Fald  udtrykt  ved  Decimaler;  paa  disses  Vegne,  hvad 
enten  de  udgjøre  et  Mindretal  eller  et  Flertal,  udbeder  jeg 
mig  Tilladelse  til  at  maatte  nedlægge  Indsigelse  imod  For- 
slag til  at  omændre  Justitsministeriets  Bekjendtgjørelse ,  saa 
at  det  blev  os  forment  at  benytte  Medicinalvægtsystemet  som 
sket  er. 

Ugeskriftet  har  allerede  fremhævet  denne  Skrivemaades 
Fortrin,  hvortil  dog  kan  føjes  det,  at  den  kan  frembringe 
fuldstændig  Ensartethed  imellem  Talangivelser  paa  Læge- 
videnskabens Omraade.  Ved  enhver  Procentberegning,  saavel 
statistisk  som  kemisk,  benyttes  Decimaler,  og  saavidt  den 
sidste  angaar  ofte  netop  Gram  og  Decimaler  af  Gram.  Det 
er  en  stor  Behagelighed  overalt  at  møde  en  ensartet  Benyt- 
telse af  Tal ;  medens  det  støder  at  se  Decimalangivelse  paa 
det  ene  Sted  og  maaske  et  Øjeblik  efter  paa  et  andet  at 
se  nogle  af  Decimalerne  angivne  ved  Skriftord. 

Og  hvorfor  skulde  nu  Decimalerne  formenes  Anvendelse 
til  Receptskrivning?  Af  en  forudfattet  Frygt  for  Fejlskrivning. 
Heldigvis  paabyder  Anordningen  ikke,  at  den,  som  ikke  anser 
sig  tilftrækkelig  indøvet  heri,  skal  alligevel  benytte  Deci- 
maler, og  mit  Forslag  gaar  kun  ud  paa,  at  man  efterhaanden 
vilde  indøve  sig  i  denne  Skrivemaade,  saa  at  den  gjennem 
den  yngre  Slægt  kunde  afgive  en  Pryd  for  vor  Litteratur. 
Og  Øvelsen  vil  kunne  give  enhver  rimelig  Sikkerhed.  Hvorfor 
nærer  man  ikke  Frygt  for,  at  den,  som  skriver  50,  mulig 
kunde  mene  5  eller  500?  alene  i  Henhold  til  den  forudsatte 
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Øvelse.  Naar  der  af  en  Begynder  i  Talskrivning  forlanges, 
at  han  skal  skrive  50,  vil  han  maaske  skrive  5  eller  500, 
og  først  efter  nogen  Overvejeise  koinroe  efter,  at  der  er 
et  O  for  lidt  eller  for  meget.  Men  af  den,  der  har  taget 
Lægeexamen,  tør  det  forventes,  at  han  er  saa  indøvet  i  Tal- 
skrivning, at  Fejlskrift  ikke  kan  befrygtes.  Den  Vanske- 
lighed, man  frygter  for  Decimalernes  Vedkommende,  den, 
at  der  skal  sættes  et  O  for  de  Talenheder,  af  hvilke  der  i 
det  vedkommende  Tal  ingen  angives^  den  seW  samme  har 
jo  saaledes  hele  Tal.  Hvor  mangen  Almuesmand  vilde  ikke, 
for  at  gaa  lidt.  videre  end  til  Begynderen,  naar  det  forlangtes, 
at  han  skulde  skrive  Hundrede  og  to,  udføre  det  saaledes:  1002? 
En  slig  Ukyndigbed  i  Talskrivning  udelukker  jo  ikke  fra  Del- 
tagelse i  Lovgivningsværket.  Sæt  saadanne  Mænd  ind  i 
Finansudvalget;  lad  dem  t.  Ex.  forhandle  om  Tillæg  til  Skole- 
lærernes Lønning,  og  lad  Udvalget  være  enigt  om  at  foreslaa 
102  Kr.  i  Tillæg  til  en  Lærers  Løn.  Men  dette  Tal  skriver 
Udvalget  som  1002.  Mon  Finansministeriet  af  Frygt  for 
saadanne  Fejl  skulde  søge  paabudt,  at  alle  Tal  skulde  af 
Finansudvalget  udtrykkes  med  Skriftord  ?  Det  er  kun  Øvelsen, 
som  behøves;  lad  den,  som  har  Brug  for  Talskrivoing,  for- 
skaffe sig  den  fornødne  Øvelse,  og  bring  ham  dertil  ved  at 
lade  ham  bære  Ansvaret  for  sin  Gjerning. 

Det  er  nærliggende  at  forudsætte,  at  Ugeskriftets  Forr 
slag  er  fremkaldt  af  den  Sag,  som  nylig  er  bleven  paakjendt 
angaaende  en  Fejlskrift  paa  en  Recept.  Denne  Fejlskrift 
staar  imidlertid  ikke  i  noget  som  helst  Forhold  til  Medicinal- 
vægtsystemet  og  kan  i  ingen  Henseende  fremkalde  Frygt 
med  Hensyn  til  Talskrivning.  Forvexling  af  Kermes  mineralis 
med  Acetas  morphicus  beror  paa  en  Aandsfraværelse,  som 
ingen  Regler  for  Receptskrivning  kan  sikre  imod.  Den,  der 
er  udsat  for  saadan  Aandsfraværelse,  vilde  være  slet  tjent 
med  at  skulle  bruge  Skriflordene  Centigram  og  Milligram; 
thi  disse  Betegnelser  vilde  jo  meget  let  flyde  sammen  for 
ham,  og  han  vilde  være  mere  udsat  for  at  fejle,  end  naar 
han  kun  bar  det  ene  Ord  Gram  at  bevare.  Det  er  kun 
almindelig  Øvelse  i  Talskrivning,  der  behøves  for  at  være 
betrygget  mod  Fejl  i  Benyttelsen  af  Medicinalvægtsystemet, 
og  saadan  Øvelse  bør  den,  der  vil  være  Læge,  forudsættes 
at  have,  uden  at  det  skulde  være  fornødent,  at  anvende 
andre  Sikringsmidler  mod  Fejl  end  hans  eget  Ansvar. 

Justitsministeriets  Bekjendtgjørelse  af  12te  Maj  1869 
paabyder,  at  Recepter  skulle  affattes  i  Overensstemmelse 
med  Gramsystemet.     Begge  de  paagjæidende  Skrivemaader 
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opfylde  dette  Bud.  Har  Nogen  Tvivl,  kan  ban  faa  denne 
løst  ved  en  Forespørgsel.  Skjøndt  Ugeskriftet  hylder  Be- 
nyttelsen af  Skriftordene  Centlgraro  og  Milligram,  og  har 
fremsat  Forslag  til  at  gjøre  denne  Skrivemaade  ene  tilladt, 
haaber  Jeg  at  møde  den  Tolerans,  at  Ugeskriftet  vil  meddele 
denne  Indsigelse  imod  at  der  berøves  os,  som  benytte  den 
anden  Skrivemaade,  Ret  hertil,  idet  jeg  tillige  maa  benlede 
Opmærksomheden  paa  den  Skygge,  der  vilde  kastes  paa  den 
danske  Lægestands  Kapacitet  lige  over  for  Udlandet,  dersom 
der  blev  truffet  Bestemmelser,  som  gik  i  Retning  af,  at  man 
kun  kunde  betro  de  danske  Læger  frit  at  baandtere  de 
større  og  grovere  Tal,  medens  Behandlingen  af  de  finere 
ikke  uden  særlige  Regler  turde  lægges  i  deres  Haand. 


Naar  vi  have  optaget  Ovenstaaende  og  endog  dertil 
knytte  vore  Bemærkninger,  saa  er  det  derved  ingenlunde 
Yor  Hensigt  at  ville  aabne  en  ny  Diskussion  om  et  Æmne, 
der  allerede  længst  maa  betragtes  som  uddebatteret,  for  saa 
vidt  som  de  forskjellige  Anskuelser  og  de  Argumenter,  som 
støtte  dem  respektivt,  have  faaet  fuld  Lejlighed  til  at  gjøre 
sig  gjældende.  Det  er  kun  vor  Hensigt  at  gribe  Lejligheden 
til  atter  at  sige  vort  «præterea  censeot  I  denne  og  en  der- 
med beslægtet  Sag  for  dog  at  gjøre  vort  til  tilsidst  at  briuge 
rette  Vedkommende  ud  ai  deres  haardnakkede  og  uforklar- 
lige Passivitet.  Det  er  nu  henimod  to  Aar  siden,  at  et 
Medlem  af  Sondbedskollegiet,  der  har  taget  en  ikke  uvæ- 
sentlig Del  i  de  Forhandlinger,  som  gik  forud  for  Udstedelsen 
af  den  ministerielle  Bekjendtgjørelse  af  12te  Maj  1869,  ud- 
taler bestemt,  at  « Meningen  med  den  var  at  paabyde  Lægerne 
kun  at  benytte  Skriftord  ved  Evantitetsbestemmelser  paa 
Recepter,  for  at  Fejltagelser  saa  vidt  mulig  kunne  undgaas 
saavel  f^a  Lægens  som  fra  Farmacevtens  Side.i  For  saa 
vidt  som  hermed  tilsigtes  at  betegne  den  paaankede  Skrive- 
maade med  Decimalbrøker  som  stridende  mod  Bekjendt- 
gjørelsen,  gjorde  vi  strai  gjældende,  at  denne  efter  sit  Ord- 
lydende aldeles  ikke  involverer  noget  saadant  Forbud,  og 
baade  før  og  senere  har  ikke  blot  Distriktslæge  Biering 
men  ogsaa  mange  andre  Læger  betragtet  det  som  en  Selv- 
følge, at  denne  Skrivemaade  staar  i  fuld  Overensstemmelse 
med  Bekjendtgjørelsen,  og  talrige  saaledes  affattede  Recepter 
expederes  daglig  fra  Apotekerne.  Naar  nu  Sundhedskolle- 
giet,  uden  iøvrigt  at  foretage  Noget  for  at  faa  dette  Forhold 
ændret,  vedbliver  at  betragte  Anvendelsen  af  denne  Skrive- 
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maade  som  utilladelig,  aaa  er  der  derved  skabt  en  mildest 
talt  højst  besynderlig  Situation.  Vi  kunne  ikke  se  rettere, 
end  at  Sundhedskollegiet ,  naar  det  netop  i  Betragtning  af 
de  Farer,  som  Anvendelsen  af  Decimalbrøkerne  efter  dets 
Mening  medfører,  bar  foranstaltet  en  Bekjendtgjørelse  ud- 
stedt, hvori  det  formener  at  have  forbudt  Brugen  af  denne 
Skrivemaade,  og  det  da  viser  sig,  at  denne  dets  Tanke  har 
faaet  et  saa  uheldigt  Udtryk,  at  Brugen  af  Decimalbrøkerne 
almindelig  betragtes  som  tilladt,  at  Sundhedskollegiet  da  kun 
har  Et  at  gjøre,  nemlig  at  foranstalte  en  ny  Bestemmelse 
udsendt,  hvori  Paabuddet  er  klart  og  uomtvisteligt  fremsat. 
Det  er  dette,  vi  forvente  af  Sundhedskollegiets  Nidkjærhed 
og  Interesse  for  Alt,  hvad  der  angaar  Ordningen  af  vort 
Medicinalvæsen.  Hvorledes  en  saadan  Bestemmelse  bør  være 
affattet,  have  vi  allerede  i  et  foregaaende  Nummer  tilstræk- 
kelig antydet.  Heller  ikke  undlade  vi  paa  dette  Sted  at 
bringe  Oiemperne  ved  Sundhedskollegiets  Cirkulære  af  28de 
Februar  1877  i  Erindring  som  en  Gjenstand  for  Kollegiets 
nærmere  Overvejeise. 

Naar  Distriktslæge  Biering  i  Ovenstaaende  forsvarer  sit 
tidligere  indtagne  Standpunkt,  saa  har  han  heller  ikke  denne 
Gang  været  heldig  i  sin  Argumentation.  Ban  betragter  det 
som  noget  Enestaaende,  hvis  det  af  Hensyn  til  Faren  for 
Fejlskrivning  skulde  blive  paalagt  Lægerne  at  benytte  et 
vidtløftigere  Skriftord  i  Stedet  for  de  lettere  haandterlige  De- 
cimalbrøker. Det  turde  dog  vel  være  et  almindelig  bekjendt 
Faktum,  at  paa  alle  Dokumenter  baade  af  juridisk  og  af 
rent  finansiel  Natur  skrives  alle  Talstørrelser  ikke  blot  med 
de  paagjældende  Taltegn  men  ogsaa  med  Bogstaver;  dette 
gjælder  saaledes  baade  for  Ejendomsskjøder,  Gjældsbreve, 
Obligationer  af  forskjellig  Natur  o.  s.  v.  og  for  Vexler,  Bank- 
anvisninger ,  Postanvisninger  o.  s.  v.  o.  s.  v.  Ganske  sikkert 
benyttes  Skriftordet  her  for  en  Del  for  at  vanskeliggjøre 
Forfalskninger,  men  Meningen  dermed  er  ogsaa  at  formindske 
Faren  for  Fejlskrivning  og  Fejllæsning,  og  skulde  nu  vel 
Nogen  virkelig  betragte  en  Recept  som  et  mindre  betyd- 
ningsfuldt Dokument  end  en  Postanvisning  eller  endog  end 
mangen  privat  Kvittering  mellem  Mand  og  Mand,  eller  skulde 
Nogen  anse  det  for  en  større  Fornærmelse  at  kræve  en 
noget  vidtløftigere  Skrivemaade  af  Lægen  end  at  kræve  den 
af  Juristen  eller  Forretningsmanden,  naar  Sagens  Tarv  der- 
ved fremmes?  Det,  som  ubetinget  er  Hovedsagen  i  dette 
Sporgsmaal,  er,  hvilken  Skrivemaade  der  bedst  sikrer  mod 
Fejlskrivning  og  Fejllæsning,  og  til  hvilken  Side  Vægtskaalen 


882 


i  saa  Henseende  synker,  kan  der  vel  næppe  være  nogen 
Tvivl  om.  Vi  have  i  forrige  Nummer  haft  Lejlighed  til  at 
vise,  hvorledes  der  endog  i  et  Lands  officielle  Farmakope 
har  kunnet  indsnige  sig  Fejl  i  et  Rommas  Stilling,  en  Fejl, 
som  ofte  vil  kunne  have  en  skjæbnesvanger  Betydning. 

Distriktslæge  Bierings  Udtalelse,  at  det  ligger  nær  at 
antage,  at  vort  Forslag  skulde  være  fk*emkaldt  ved  den  Fejl- 
skrivning, som  nylig  har  været  Gjenstand  for  retslig  Under- 
søgelse, forekommer  os  meget  besynderlig;  vor  Opposition 
imod  Decimalbrøkerne  (og  det  er  jo  alene  den,  Distriktslæge 
Biering  holder  sig  til)  er  jo  oprindelig  fremkaldt  ved  hans 
egen  Artikel  for  omtrent  to  Åar  siden,  og  naar  vi  nu  for- 
mulere et  bestemt  Forslag  i  den  Retning,  skyldes  det  alene, 
at  vedkommende  Avtoriteter  endnu  ikke  have  kunnet  be* 
kvemme  sig  til  at  udtale  deres  Mening  om  dette  Punkt  paa 
en  tydelig  og  klar  Maade.  Distriktslæge  Biering  har  sand- 
synligvis overset,  at  vi  ikke  have  overset,  «at  der  endda  vil 
kunne  begaas  Fejltagelser  af  anden  Art,  hvorpaa  jo  haves 
flere  Exempler^.  Red. 


CjenopliTelse  efter  Kloreformdød. 

Efter  Doehm  (Arch.  f.  experim.  Pathol.  u.  Pharmak.     Bd.  8.    H.  1— 2). 


Blandt  de  Forgiftninger,  som  erfaringsmæssigt  hyppigst  flrem- 
kalde  en  skindødlignende  Tilstand  og  i  Praxis  ofte  nødven- 
diggjøre  Gjenoplivningsforsøg,  spiller  Kloroformdøden  utvivl- 
somt den  væsentligste  Rolle.  Den  omfangsrige  Litteratur, 
der  i  Løbet  af  30  Aar  har  ophobet  sig  om  dette  Emne,  viser, 
at  Praktikerne  føle  Trang  til  at  skaffe  sig  saa  nøje  Kjend- 
skab  som  muligt  til  Kloroformens  Virkning  for  derved  til  én 
vis  Grad  at  sikre  sig  mod  Farerne  ved  Kloroformbedøvelsen* 
Der  foreligger  i  Virkeligbeden  ogsaa  baade  Iagttagelser  paa 
Mennesker  og  Forsøg  med  Dyr,  som  godtgjøre  Muligheden 
af  en  Gjenoplivelse  efter  Kloroformdøden.  Der  er  dog  imid- 
lertid herved  flere  Spørgsmaal,  hvis  Løsning  gjennem  nye 
Forsøg  vilde  være  af  praktisk  Betydning,  og  da  navnlig 
Spørgsmaalet  om ,  hvor  lang  Tid  efter  Kloroformdødena 
Indtræden  Oplivningsforsøgene  endnu  ville  kunne  bringe 
Resultat. 

Forf.  har  i  det  Hele  paa  Katte  anstillet  31  Forsøg  med 
Kloroform,  hvoraf  12  med  et  heldigt  Udfald.     Det  fremgaar 


383 


af  disse  Forsøg,  at  ProgDOsen  for  KloroformforgiflDiDgen  er 
mindre  uganstig,  end  nian  a  priori  skalde  antage.  RigtignolL 
er  det  iklLO  muligt  experimentelt  at  fremkalde  efter  Øoske 
de  forskjellige  Former  af  Eioroformdeden ,  og  netop  den 
Form,  der  hyppigst  iagttages  hos  Mennesker,  nemlig  den 
primære  Standsning  af  Hjærtets  Virksomhed,  viste  sig  ved 
Forsøgene  kun  sjælden  og  under  saa  uberegnelige  Betin- 
gelser, at  man  ikke  kunde  tænke  paa  en  experimentel  Onder- 
søgelse  deraf.  Forf.  var  derfor  henvist  til  simpelthen  at 
kloroformere  Dyrene  til  Døde  og  derpaa  undersøge,  under 
hvilke  Betingelser  de  endnu  kunde  bringes  til  Live  igjen. 

Onder  en  Glasklokke  blev  Katten  bedøvet  med  Klorb- 
form  til  en  saadan  Grad,  at  den  med  Lethed  kunde  bindes 
til  Operationsbrædtet.  Den  ene  Art.  carotis  blev  hurtigt 
bragt  i  Forbindelse  med  et  Kymografion,  der  gjordes  Trakeo- 
tomi, og  gjennem  den  indlagte  Ranyle  blev  der  ved  Hjælp  af  et 
lille  Inhalationsapparat  tilført  Luft,  svangret  med  Kloroform- 
dampe,  saa  længe,  indtil  Dyrets  Aandedrætsbevægelser  fuld- 
stændig standsede.  For  at  forhindre  en  altfor  stærk  Afkøling 
af  Legemet  blev  hele  Dyret  indhyllet  i  Vat  og  Skind.  Dyret 
blev  først  da  betragtet  som  dødt,  naar  der  paa  Manometret 
ikke  længer  kunde  iagttages  Pulsstigninger,  og  ogsaa  den 
stetoskopiske  Undersøgelse  gav  et  negativt  Resultat.  Efter 
Forløbet  af  en  viSj  i  de  enkelte  Tilfælde  forskjellig.  Tid 
bleve  Oplivningsforsøgene  (afveilende  Indblæsning  af  Luft 
gjennem  Kanylen  og  Sammenpresning  af  Brystkassen)  paa- 
begyndte, og  først  da  opgivne  som  frugtesløse,  naar  der  efter 
en  Times  Forløb  ikke  havde  vist  sig  Tegn  til  en  begyndende 
Hjærtevirksomhed. 

Den  Tid,  der  behøves  til  at  dræbe  Dyret  med  Kloro- 
form,  er  meget  forskjellig,  fra  10  til  63  Minutter,  undertiden 
endog  betydelig  længere.  Aandedrættets  Standsning  sker 
lidt  efter  lidt,  ofte  begynder  det  svagt  paa  ny  efter  længere 
Pavsér;  for  nøjagtigt  at  bestemme  Tiden  for  dets  Ophør 
gjør  man  bedst  i  at  rette  sig  efter  Blodtrykskurven,  idet 
denne  nemlig  umiddelbart  før  Standsningen  paavirkes  tyde- 
ligt af  hver  enkelt  Respirationsbe vægelse.  Bjærtets  Lam- 
nlng  er  ikke  direkte  fremkaldt  ved  Kloroformens  Virkning, 
men  er  sekundær,  en  Følge  af  Lamningen  af  Aandedrættet, 
den  indtræder  derfor  ogsaa  først  nogen  Tid  (ved  Forf.*s 
Forsøg  2—8  Minutter)  efter  denne.  Oplivningsforsøgene 
bleve  derfor  først  paabegyndte  en  forholdsvis  længere  Tid 
efter  Respirationens  Standsning,  i  ét  Tilfælde  laa  Dyret  hen 
uden  Spor  af  Aandedræt  i  hele   14  Minutter,  i  andre  Til- 
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fælde  10,  8,  6Vi  og  6  Mioatlcr,  og  det  er  oyerhoYedet 
mærkværdigt,  at  Organernes  Funktionsevne  ikke  gaar  til 
Grunde  ved  en  aaa  langvarig  Afbrydelse  af  llttilførslen.  Sand- 
synligvis udøver  Kloroformen  en  ejendommelig  lodvirkning 
paa  Iltningsprocesserne  i  Blodet  og  Vævene;  thi  af  Opliv- 
ningsforsøgene  ved  andre  Former  af  Asfyil  fremgaar  del,  at 
Iltmangelen  meget  hurtigt  tilintetgjør  alle  Organernes  Fimk- 
tionsevne. 

Forf.  har  gjort  en  Iagttagelse,  som  Ul  en  vis  Grad  bi- 
drager til  at  forklare  dette  Forbold.  Efter  at  det  gjentagne 
Gange  havde  været  ham  paafaldende,  hvor  længe  Hjærtet 
ktande  vedblive  at  pulsere  videre  efter  Standsningen  af  Aande- 
drættet,  iagttog  han  omhyggeligt  Brystkassens  Forhold  og 
søgte  at  overtyde  sig  om,  hvorvidt  enhver  Bevægelse  af  Luft- 
søjlen i  Luftrøret  og  Lungerne  var  fuldstændigt  ophørt.  Han 
anbragte  i  dette  Øjemed  et  let  bevægeligt,  tyndt  Haar 
tværs  over  Kanylens  Aabning  og  kunde  da  tydeligt  se,  at 
den  frie  Ende  af  Haaret  bevægedes  stærkt  frem  og  tilbage 
isokront  med  Bjærtets  Sammentrækninger.  Disse  BevsBgelser, 
der  kun.  kunde  være  fremkaldte  ved  Strømninger  i  Luft- 
søjlen i  Luftrøret  og  Lungerne,  maatte,  da  Brystkassen  var 
fuldstændig  rolig,  være  en  Følge  af  Hjærtekontraktionernes 
Indvirkning  paa  de  elastiske  Lunger.  De  bleve  svagere 
samtidig  med  Svækkelsen  af  Bjærtets  Virksomhed,  og  stand- 
sede fuldstændig  samtidig  med  Bjærtet.  Er  det  nu  end  kun 
et  meget  Tinge  Luftskifte,  som  paa  den  Maade  frembringes, 
maa  det  dog  antages,  at  det  spiller  en  Rolle  med  Hensyn 
til  den  paafaldende  lange  Vedvaren  af  Bjærtets  Virksomhed. 
Desuden  maa  det  naturligvis  ikke  glemmes,  at  Standsningen 
af  Respirationen  ingenlunde  falder  sammen  med  Iltmangel, 
saaiedes  som  dette  sandsynligvis  er  Tilfældet  ved  Kvæl- 
ningen. Ved  Kloroformen  sættes  Respirationscentret  efter- 
haanden  ud  af  Virksomhed,  uagtet  Blodet  har  den  normale 
Iltmængde,  og  den  i  Lungerne  tilstedeværende  Luftmængde 
kan  tilmed  en  kort  Tid  afgive  Ilt  til  Blodet,  der  kun  meget 
langsomt  strømmer  gjennem  Lungevævet. 

Det  er  naturligvis  umuligt  med  absolut  Sikkerhed  at 
bevise,  at  Bjærtets  Virksomhed  definitivt  er  standset  i  alle 
dets  Afdelinger  i  det  Øjeblik,  da  Kymograflet  tegner  en  lige 
Linie,  og  der  med  Stetoskopet  ikke  længere  kan  høres 
Bjærtelyd.  Imidlertid  taler  Alt  for,  at  fra  dette  Øjeblik  af 
tabes  Bjærtets  Levedygtighed  i  de  fleste  Tilfælde  meget  hur- 
tigt. Kun  i  S  Tilfælde  blandt  12  (resp.  31)  er  det  lykkedes 
Forf.  at  bringe  Dyr  til^Live  igjen,  naar  Oplivningsforsogeiie 
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først  bleve  paabegyndte  flere  (3^9 — 5 — 9)  MiDutter  efter 
Bjærtels  Stilstand.  Det  store  Antal  mislykkede  Forsøg  be- 
vægede tilsidst  Forf.  til  at  begynde  med  Gjeooplivningen 
umiddelbart  efter  Standsningen  af  Bjærtets  Virksomhed.  Dog 
er  man  beller  ikke  paa  den  Maade  fuldstændig  sikker  paa 
Resultaieti  om  det  end  kan  paaregnes,  at  mindst  de  lo 
Tredjedele  af  Forsøgene  ville  have  et  heldigt  Odfald.  Me- 
dens Forf.  ved  sine  Forsøg  over  Forgiftninger  med  Kalisalte 
aelv  efter  timevis  fortsatte  resultatløse  Oplivningsforsøg  endnu 
fandt  Hjærtet  modtageligt  for  Paavirkning,  var  det  Modsatte 
uden  Undtagelse  Tilfældet  ved  de  mislykkede  Kloroformforsøg. 
Den  kunstige  Respiration  (i  Form  af  Luftindblæsning  gjennem 
Luftrøret)  er  kun  i  de  Tilfælde  tilstrækkelig  til  at  kalde  Livet 
tilbage,  i  hvilke  Bjærtets  Virksomhed  endnu  ikke  fuldstændig 
er  standset  i  det  Øjeblik,  da  de  paabegyndes.  Er  Blodom- 
løbet helt  standset,  maa  der  afvexlende  med  Indblæsningen 
anvendes  Sammentrykning  af  Brystkassen. 

Af  Forf.*s  Forsøg  fremgaar  det  mærkelige  Faktum,  at 
Gjenoplivning  efter  Kloroformdøden  endnu  er 
mulig,  selv  naar  Bjærtets  Bevægelser  have  været 
fuldstændig  standsede  i  7,  8,  9,  19  Minutter, 
Aandedrættet  i  10,  13,  14,  24  Minutter,  og  Gjen- 
oplivningsforsøgene  først  ere  paabegyndte  1,  3*/», 
5  og  9  Minutter  efter  Bjærtets  Stilstand.  Det  viste 
sig  endvidere  ogsaa  herved,  at  de  sikre  Livstegn  vende  desto 
senere  tilbage,  jo  længere  Tid  der  er  forløbet  efter  Bjærtets 
Stilstand,  førend  Oplivningsforsøgene  sættes  i  Værk.  Medens 
ved  Forgiftning  med  KalisalteGjenopli^ningen  endnu  kan  lykkes 
36  Minutter.efter  Dødens  Indtræden,  er  det  ved  Kloroformdøden 
aldrig  lykkedes  at  kalde  et  Dyr  til  Live  igjen  senere  end 
10  Minutter  efter  Paabegyndelsen  af  Gjenoplivningsforsøgene, 
uagtet  Forsøgene  bleve  fortsatte  en  hel  Time  igjennem. 

Den  naturlige  Respiration  vender  efter  Opvækkelsen  fra 
Kloroformdøden  gjennemgaaende  langt  senere  tilbage  end 
efter  Forgiftningen  med  Kalisalte.  Forf.*s  Forsøg  vise  tillige, 
at  det  varer  desto  længere,  inden  .den  naturlige  Respiration 
indtræder,  jo  længere  Tid  før  Døden  Dyret  har  iodaandet 
Kloroformdampe.  Det  fremgaar  altsaa  heraf,  at  Virkningene 
Varighed  staar  i  Forhold  til  den  anvendte  Mængde  af  Midlet, 
og  det  vil  let  kunne  forstaas,  at  dette  Forhold  giver  sig  til- 
kjende  med  Hensyn  til  Aandedrættet  og  ikke  med  BeuBva 
til  Blodomløbet,  efterdi  Kloroformen  netop  først  og  fremmes! 
indvirker  lammende  paa  Centralorganerne,  in  specie  her 
Respirationscentret. 
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HaTelioBte« 

Efter  Ed  I  ef  sen  (Deutseb.  Arch.  f.  klin.  Med.    Bd.  20,  H.  8—4). 


A  priori  Itan  man  naturligvis  ikke  benægte  Muligheden  af, 
at  der  ad  reflektorisk  Vej  fra  Maven  af  kan  fremkaldes 
Hoste.  Vagusgrenene  til  Maven  staa  nemlig  i  et  lige  saa 
nært  Forhold  til  N.  laryng.  sup.  som  Ramus  auricul.  N.  vagi, 
og  det  er  jo  et  bekjendt  Faktum,  at  der  ved  Irritation  af 
den  ydre  Øregang  kan  fremkaldes  Hoste.  Men  lige  saa 
sikkert  som  dette  Faktum  er  det,  at  det  endnu  aldrig  er 
lykkedes  experimentelt  at  fremkalde  Hoste  ved  en  Irritation 
af  Maven.  Forsvarerne  af  Teorien  om  Mavehosten  bave 
derfor  ogsaa  maattet  holde  sig  til  de  kliniske  Iagttagelser 
og  da  navnlig  til  den  Kjendsgjerning,  at  langvarig  og  ved- 
holdende Hoste  ofte  ender  med  et  stærkt  Anfald  af  Bræk« 
ning.  Denne  Kjendsgjerning  forklares  imidlertid  i  de  fleste 
Tilfælde  paa  en  meget  naturlig  Maade,  som  dog  mærkeligt 
nok  endnu  ikke  er  blevet  fremhævet  af  nogen  af  Forfatterne. 
Ved  en  omhyggeligere  Iagttagelse  viser  det  sig  nemlig  i  de 
paagjældende  Tilfælde,  at  Grunden  til,  at  Hosten  efterfølges 
af  Brækning  eller  Kløgning,  ligger  deri,  at  det  fra  Strube- 
hovedet opbostede  Sekret  berører  Svælgets  Vægge  og  gjeii* 
nem  den  mekaniske  Irritation  paa  samme  Maade  som  en  Fjer 
eller  en  Finger,  stukket  ned  i  Halsen,  fremkalder  Eløgniogen 
og  Brækningen. 

I  Almindelighed  bringer  det  sidste  virksomme  Hostestød 
det  ansamlede  Sekret  op  i  Mundhulen,  idet  samtidig  Gane- 
sejlet  hæves  og  lukker  for  Indgangen  til  Næsebulen.  Er  du 
Hosten  ikke  kraftig  nok,  eller  er  Sekretet,  saaledes  som  det 
træfifes  ved  kroniske  Katarrer  i  Strubehovedet  og  ved  Kig- 
hoste, meget  sejgt,  saa  at  det  hænger  stærkere  fast  ved 
Slimhinden  i  Strubehovedet  eller  indgangen  til  dette,  sea 
føres  det  ved  det  sidste  Hostestød  ikke  længere  end  op  i 
Svælget,  bliver  hængende  ved  den  bageste  Svælgvæg  eller 
mellem  denne  og  Ganesejlet  eller  lægger  sig  paa  Tunge- 
roden til  Siden  for  Strubelaaget.  Er  nu  allerede  en  Be- 
røring af  disse  Partier  med  et  fremmed  Legeme  under  nor- 
male Forhold  i  Stand  fil  at  fremkalde  Brækning,  saa  vil  dette 
langt  lettere  ske,  naar  Slimhindens  Ømtaalighed  er  forøget 
ved  Tilstedeværelsen  af  en  katarralsk  Betændelse  som  f.  Ex« 
ved  den  akute  og  den  kroniske  Katarr  af  Strubehovedet  og 
Svælget  (navnlig  hos  Drankere)  og  ved  Righoste.    Og  endnu 
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lettere  vil  det  ske,  naar  ogsaa  Maven  er  Sædet  for  en  ka- 
larralflk  Betændelse  og  lettere  reagerer  paa  en  fra  Svælget 
ndgaaende  Irritation,  samt  hvor  Talen  er  om  Børn,  der  som 
bekjendt  bave  lettere  ved  at  brække  end  Voxne.  At  Hosten 
for  det  meste  standser  efter  Brækningen,  skyldes  vel  væsent- 
ligst den  Omstændighed,  at  ved  Brækningen  Qærnes  tillige 
de  Substanser  fra  Luftvejene,  som  vedligeholde  Bosten. 

Den  ovenfor  fremsatte  Anskuelse  finder  blandt  Andet 
ogsaa  en  Bestyrkelse  i  den  Omstændighed,  at  Hoste  ogsaa 
kan  fremkaldes  ved  indvirkning  paa  Svælgets  Slimhinde  af 
Sekret,  der  slet  ikke  stammer  fra  Luftvejene  (i  snævrere 
Forstand),  og  altsaa  ikke  feres  med  Hosten  herhen.  Dette 
er  f.  Ex.  Tilfædet  med  Slim  fra  Næsehulen,  der,  naar  det 
snuses  tilbage  i  Svælgrummet,  ofte  fremkalder  Kløgning  og 
Brækning.  Mærkværdigt  nok  have  Lægfolk  ofte  ingen  Anelse 
om,  hvorfra  dette  Sekret,  som  de  «maa  hente  saa  højt  oppe 
f^at,  stammer,  til  Lægen  tale  de  kun  om  det  generende 
•  Opspyt«,  og  deraf  kommer  det,  at  saadanne  Tilfælde  ved 
en  mindre  nøjagtig  Undersøgelse  kunne  blive  opfattede  som 
Hoste  og  eventuelt  som  Mavehoste. 

Om  nu  end  den  Forklaring,  som  Forf.  har  givet,  vil 
vise  sig  at  være  den  rigtige  for  de  fleste  Tilfældes  Ved- 
kommende, saa  kan  det  dog  ikke  benægtes,  at  Forholdet  i 
nogle  Tilfælde  kan  være  et  andet.  Oden  Tvivl  kan  den  ofte 
gjentagne  Sammentrækning  af  Bugmusklerne  under  de  hef- 
tige Hostestød  tilsidst,  og  navnlig  naar  Maven  er  fyldt,  give 
Anledning  til  Brækning.  Denne  Forklaring  vil  saaledes  gjælde 
for  mange  Tilfælde  af  Brækning  under  Righosten,  da  An- 
faldene her  erfaringsmæssigt  særligt  indfinde  sig  efter  Maal- 
tiderne,  naar  Maven  er  fyldt  med  Fødemidler.  Dog  vil  ogsaa 
her  en  omhyggelig  Undersøgelse  ofte  vise,  at  det  er  Irrita- 
tionen af  Svælgets  Slimhinde,  fremkaldt  ved  Sekretet,  som 
er  Aarsag  til  Brækningen,  og  i  ethvert  Fald  er  det  fuld- 
stændig uberettiget  af  det  Faktum,  at  det  med  Brækning 
endende  Hosteanfald  optræder  umiddelbart  efter  Maaltidet, 
at  drage  den  Slutning,  at  Hosten  er  fremkaldt  ved  Mavens 
Fyldning;  den  er  tværtimod  utvivlsomt  kun  en  Følge  af  de 
forbiglidende  Fødemidlers  irriterende  Indvirkning  paa  Slim- 
hinden I  Indgangen  til  Strubehovedet,  og  Mavens  Fyldning 
er  kun  et  begunstigende  Moment  for  Brækningens  Indtræden. 

Det  fremgaar  altsaa  heraf,  at  den  Omstændighed,  at 
Brækningen  optræder  efter  Hosten,  Ingenlunde  berettiger  til 
at  søge  Hostens  Aarsag  i  Maven,  og  det  hviler  paa  en  Mis- 
forstaaelse,  naar  man  I  dette  kliniske  Faktum  har  villet  finde 
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et  Bevis  for  Rigtigheden  af  Teorien  om  Mavehosten.    Pia 
lignende  Maade  forholder  det  sig  ogsaa  med  de  øvrige  Be- 
viser, som  man  har  villet  opstille  for  Berettigelsen  af  denne  B 
Teori.  1 

Naar  det  saaledes  f.  Ex.  synes,  at  Hosten  slaar  i  et 
vist  Afhængighedsforhold  af  Mavens  Tilstand  i  Tilfælde,  hvor 
der  regelmæssigt,  nogle  Timer  efter  Maaltiderne  iodftnder 
sig  haardnakkede  Bosteanfald,  saa  vil  Aarsagen  ofte  findes 
at  ligge  deri,  at  de  paagjældeode  Patienter  lide  af  stierk 
Pyrosis,  og  at  de  fra  Maven  opstigende  skarpe  flygtige  Syrer 
indvirke  irriterende  paa  Strubehovedets  Slimhinde,  som  tilmed 
i  Forvejen  er  Sædet  for  en  katarralsk  Affektion.  Selv  det 
tilsyneladende  ganske  eiakte  experimentelie  Bevis,  som  Kobts 
har  præsteret  for  Muligheden  af  at  fremkalde  Hoste  gjeoneoi 
en  Indvirkning  paa  Spiserøret,  er  ingenlunde  sikret. mod 
enhver  Indvending.  Eohts  angiver,  at  den  Hoste,  som  frem* 
kaldes  ved  Stramning  og  Kontusion  af  Spiserøret,  bar  ea 
roere  ru  Barakter,  lyder  mere  gjøende  end  ellers  og  miader 
om  den  Hoste,  der  plejer  at  optræde  ved  Broup.  ^^^ 
Forf.'s  Mening  ligger  det  nær  at  formode,  at  ved  de  for- 
skjeilige  Manipulationer,  der  ved  de  paagjældende  Forsøg 
ere  foretagne  med  Spiserøret,  er  ogsaa  N.  laryng.  inf^  uden 
at  man  har  bemærket  det,  blevet  kontunderet,  hvorved  der 
er  fremkaldt  en  delvis  Lamning  af  én  eller  flere  af  Stemme- 
ridsens Muskler,  hvilket  i  og  for  sig  vil  kunne  have  vøret 
tilstrækkeligt  til' at  give  Hosten  den  ovenfor  beskrevne  Ka- 
rakter. Naar  endvidere  Kohts  anfører,  at,  førend  Forsøg«' 
dyret  hostede,  gik  der  i  Reglen  en  dyb  Indaanding  forudi 
mener  Forf.,  at  denne  Omstændighed  vækker  FormodolngeD 
om,  at  det  er  denne  dybe  Indaanding,  der  har  fremkaldt 
Hostfn  gjennem  en  Irritation  af  Slimhinden  paa  Strube* 
hovedets  og  Luftrørets  bageste  Væg,  en  Irritation,  der  maatte 
gjøre  sig  saa  meget  stærkere  gjældende  dels  paa  Grund  a| 
den  ved  Muskellamningen  betingede  Formforandriog  ^' 
Stemmeridsen  og  dels  paa  Grund  af,  at  denne  Slimhinde 
ved  den  forudgaaende  Udpræparering  og  de  voldsomme 
Manipulationer  med  Spiserøret  maa  være  bleven  hypersmUk 
og  derved  mere  modtagelig,  saa  at  den  af  den  indtræng^^^^ 
Luftstrøm  betingede  Irritation  gjennem  en  Reflexvirkning 
kunde  fremkalde  Hoste.  Forf.  slutter  derfor,  at  der  for 
Tiden  ikke  foreligger  noget  uangribeligt  Bevis  for  Muligbeden 
af  at  fremkalde  Hoste  ved  en  Paavirkning  af  Maven  og 
SpiserøreL 

Ikke  desto  mindre  er  det  en  Kjendsgjerning,  at  ti^^ 
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hyppigt  træffer  haardnakket  Hoste  hos  Folk,  der  lide  af 
kronisk  Mavekatarr,  og  at  der  i  saadanne  Tilfælde  bestaar 
et  vist  SammenhæDg  mellem  Hosten  og  Mavekatarren.  Det 
vilde  imidlertid  være  urigtigt  heri  at  søge  en  Støtte  for 
Teorien  om  Mavehosten^  thi  Hosten  i  saadanoe  Tilfælde 
skyldes  ganske  simpelt  en  samtidig  tilstedeværende  Katarr  i 
Strubehovedet  navnlig  det  øverste  Parti,  hvad  enten  denne 
nu  er  forplantet  fra  Svælgets  og  Spiserørets  Slimhinde,  eller 
den  skyldes  den  fælles  Aarsag,  som  ogsaa  ligger  til  Grund 
for  Mavekatarren.  Den  Læge,  som  i  saadanne  og  lignende 
Tilfælde  holder  fast  ved  Teorien  om  Mavehoste,  kommer  let 
til  at  faa  et  fejl  Syn  paa  Forholdene  og  til  at  overse  væsent- 
lige Indikationer  for  Behandlingen« ' 


Den  tperatife  Bekaadliiig  af  totale  itatlenøre  HeraUiMerdinkliager. 

I  Aaret  1824  foreslog  Reisinger  at  erstatte  deo  uklare  Horohiode  hos 
MeDoesker  ved  en  TransplaDtatiOD  af  den  gjennemsigtige  Hornblode  af 
et  Dyr.  Ved  en  stor  Mængde  Forsøg  paa  Dyr  blev  MulighedeQ  af  en 
Tilheling  af  et  tran splan teret  Stykke  Hornhinde  konstateret  Desuagtet 
blev  der  lige  til  de  seneste  Tider  ikke  gjort  noget  Forsøg  paa  praktisk 
at  anvende  Keratoplastiken  hos  Mennesker,  og  i  1856  foreslog  Nuss- 
baum,  gaaende  ud  fra,  at  alle  Transplantationsforsøg  vilde  Tære  frugtes- 
løse, at  anbringe  et  Glas  1  den  leukomatøse  Hornhinde  for  paa  den 
Maade  at  aabne  Lysstraalerne  en  ny  Vej  ind  i  Øjet.  Det  lykkedes  vir- 
kelig ogsaa  NuBsbaum  1  enkelte  Tilfælde  hos  Kaniner  at  faa  disse  kun- 
stige Hornhinder  til  at  slutte  ind  i  en  Aabning  i  Hornhinden,  saa  at  de 
endog  kunde  konstateres  at  sidde  fast  efter  2—3  Aars  Forløb.  Ved 
Forsøgene  paa  Menneskeøjne  var  Resultatet  derimod  uheldigere,  idet 
nemlig  Glassene  faldt  ud  igjen  efter  faa  Ugers  eller  Maaneders  Forløb. 
Kun  i  et  enkelt  Tilfælde,  som  Reusser  har  meddelt,  blev  Glasset  sid- 
dende, og  Synet  var  godt,  men  dette  Tilfælde  blev  kun  iagttaget  i  nogle 
Maaneder,  medens  dets  senere  Skjæbne  ikke  er  bekjendt. 

I  de  sidste  2  Aartier  havde  den  Anskuelse  fæstnet  sig  mere  og  mere, 
at  Relsinger's  og  Nussbaum*8  Forsøg  ikke  vare  egnede  til  at  danne  Ud- 
gangspunktet for  nye  Fremskridt  i  den  operative  Behandling  af  Horn- 
hindefordunklingerne. Da  gav  Pover  paa  den  internationale  oftalmo- 
logiske  Kongres  i  London  1872  en  Meddelelse  om  2  Tilfælde,  i  hvilke 
han  havde  borttaget  et  Stykke  af  en  leukomatøs  Hornhinde  og  erstattet 
det  ved  et  Stykke  Kaninbornhinde  af  samme  Størrelse,  og  dette  var  voxet 
fuldstændig  fast  uden  Betændelse  eller  Suppuration.  Det  transplanterede 
Stykke  blev  i  det  ene  Tilfælde  fuldstændig  uklart,  i  det  andet  derimod 
beholdt  det  en  vis  C  rad  af  GJennemsigtighed. 

Hippel  (Gråfe*s  Archiv  f.  Ophth.  XXIII  Bd.,  2.  Abth.,  79.  S.)  anstil- 
lede først  Forsøg  efter  den  Nussbaum^ske  Metode,  som  han  modificerede 
noget.  Han  anvendte  et  rundt  Glas  2  Mm.  i  Gjennemsnit,  der  var  ind- 
fattet i  V*  Mm.  tyk  Guldring,  af  hvilken  det  let  kunde  tages  ud.  Gnld- 
indfatfllngen  havde  en  meget  tynd  poleret  Rand  af  1  Mm/s  Bredde,  der 
sluttede  til  Bagfladen  af  Lenkomet,  og  en  næppe  V4  Mm.  bred  papirtynd 
Rand ,  der  sluttede  sig  til  dets  forreste  Flade.  Den  til  Anbringelsen  af 
den   kunstige   Hornhinde   nødvendige  Aabning   i  Leukomet  frembragte 
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Hippel  Ted  Hjælp  af  eD  Trepan.  Blandt  de  12  TUtelde,  tom  Hippel's 
Meddelelse  omfatter,  er  der  ét,  som  leverer  Beviset  for,  at  det  er  muligt 
at  faa  en  kunstig  Hornhinde  af  en  passende  Form  varigt  befaestet  I  et 
Lenkom;  Glasset  havde  i  dette  Tilfælde  holdt  sig  uforandret  paa  Bia 
Plads  et  Aar  igjennem.  I  det  første  af  de  af  Hippel  opererede  Tilfælde 
tiltog  Synsevnen  saa  meget,  at  Patienten  kunde  tælle  Fingre  i  6  FcmIs 
Afstand.  14  Dage  efter  Operationen  blev  imidlertid  dette  fortrinlige  Re- 
sultat tilintetgjort  ved  en  Blod  udtrækning,  der  var  fremkaldt  ved,  at  Pa- 
tienten løftede  en  svær  Byrde.  En  af  de  Opererede  kom  saa  vidt,  at 
han  kunde  tælle  Fingre  i  6  Tommers  Afstand,  men  efter  2  Dages  Forleb 
faldt  her  den  kunstige  Hornhinde  ud  af  Øjet  I  de  øvrige  Tilfælde  ind- 
skrænkede Synsevnen  sig  til  Opfattelsen  af  store  Gjenstaode.  eller  den 
tidligere  ringe  Lyssands  blev  forøget.  I  2  Tilfælde  indtraadte  Tab  af 
Lyssandsen,  fordi  Øjet  overhovedet  ikke  egnede  sig  for  Operationen. 

Keratoplastik  har  Hippel  ndført  2  Gange.  Under  dyb  Narkose  borttog 
han  ved  Hjælp  af  en  Uomhiodetrepan ,  hvis  Krone  maalte  4V»  Mm.  1 
Diameter,  et  rundt  Stykke  af  Leukomet,  og  i  den  derved  dannede  Aab- 
nlng  anbragte  han  et  med  det  samme  Instrument  udskaaret  Stykke  af 
Hornhinden  af  en  Hund,  Derefter  bleve  Øjenlaagene  sluttede  sammen  og 
en  Trykforbinding  anlagt  paa  begge  Øjne.  Gjennem  de  Erfaringer,  bao 
har  gjort  i  disse  2  Tilfælde,  kommer  Hippel  til  det  Resultat,  at  Kerato- 
plastiken,  udført  efter  hans  Metode,  er  ufarlig,  at  et  fuldstændigt  isoleret 
Stykke  Hornhinde  af  en  Hund  kan  voxe  let  og  sikkert  ind  I  den  ieako- 
matøse  Hornhinde  hos  et  Menneske,  og  endelig  at  den  transplanterede 
Lap  kan  beholde  en  vis  Grad  af  Gjennemsigtlghed,  eller  faa  den  tilbage, 
øaar  den  tabes  for  en  Tid.  hvorved  det  bliver  Patienten  muligt  at  opfatte 
større  Gjenstande  og  at  styre  sine  Bevægelser  nogenlunde  sikkert. 

(Wiener  med.  Wochenschr.   Nr.  89.    1877.) 


Yakaace.  Ved  Dødsfald  er  Distriktslægeembedet  i  Silkeborg  bleyei 
ledigt  De,  som  ønske  Ansættelse  i  dette  Embede,  anmodes  om  inden 
den  Ilte  December  at  indgive  Ansøgninger,  skrevne  paa  behørigt  stemplet 
Papir  og  ledsagede  af  de  fornødne  Vidnesbyrd,  til  SundhedskoUegiets 
Dekanus,  Geheimeetatsraad ,  Dr.  med.  Fenger,  Kronprinsessegade  Nr,  36 
Kjøbenhavn.   K. 


Oversigt  tver  SygdtnuM,  Dødslkld  ag  Fadshr  I  Uabeahava. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  1  Ugen  7de  —13de  November  an- 
meldt 801  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  670  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  33,  Mæslinger  O,  Skarlagensfebers,  ondartet 
Halssyge  15,  Strubehoste  3,  Kighoste  17,  Faaresyge  19,  gastr.  Feber  40, 
tyf.  Feber  7 ,  exantematisk  Tyfus  O ,  Blodgang  O ,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  99,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen.  16, 
Barselfeber  1 ,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  7,  Brystkatarr  268,  Grlppe  6, 
Lungebetændelse  24,  Halsbetændelse  85,  akut  Ledderevmatisme  15,  andre 
Farsoter  15  (Øjenbetændelse  2,  Zona  3,  Nældefeber  2,  Stomatltla  il 
Furunkier  2  og  Erytem  4  Tilfælde);  desuden  Gonorré  77,  venerisk  Saar  20» 
erhvervet  Syfllls  21,  medfødt  Syfilis  O,  Fnat  4,  Drankergalskab  6  og 
Brændevinssygdom  4.  * 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For^ 
hold  til  Folkemængden  forekomne  i:  Kronprinsessegade,  Knabrostræde  og 
Frederi  ksberggade. 


S91 


Dødsfaldenes  Antal  er  96.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  19 
(ondartet  Halssyge  2,  Strubehoste  1,  Kighoste  8,  Indeni.  Kolera  og  aknt 
Diarré  8,  Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  1,  andre  Farsoter  2);  Blod- 
forgiftninger 1;  konstitutionelle  Sygdomnae  20  (Lungesvind- 
80t9);  VoldsommeDødsaarsager  2(SelTmord  t);  DannelsesfeJ14; 
lokale  Organygdomme  36;  andre  hyppige  Dødsaarsager  14 
(Tæring   hos  Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  151  (71  Drenge,  80  Piger);  Dødfødte  2. 

Den  forløbne  Uge  har  vnret  meget  for  varm  med  meget  ringe 
Varmesvingninger,  fugtige  sydlige  og  sydvestlige  Vinde  og  taaget  Luft. 

i  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  freni- 
herskende  epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  9,  Mæslinger  47,  Skarlagensfeber  82,  Difteritis  og 
Kronp  19,  tyf.  Feber  og  Tyfus  39;  i  Liverpool  af  Kopper  1;  i  Krlstlanla 
af  Skarlagensfeber  1 ;  1  Stokholm  af  Skarlagensfeber  6,  tyf.  Feber  5;  i  St 
Petersborg  af  Kopper  9,  Mæslinger  b,  Skarlagensfeber  12,  Difteritis  og 
Kroup  8,  tyf.  Feber  18,  exant.  Tyfus  2,  Feb.  recurr.  8,  Dysenteri  1; 
i  Kønigsberg  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  8,  tyf.  Feb.  8;  i 
Danilg  af  tyf.  Feber  2,  exant  Tyfus  1 ;  i  Stettin  af  Skarlagensfeber  2, 
Difteritis  og  Kroup  2;  1  Hamborg  af  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  "Dg 
Kroup  1,  tyf.  Feber  2;  i  Berlin  af  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  25, 
Difteritis  og  Kroup  21,  tyf.  Feber  20,  Dysenteri  1;  i  Bryssel  af  Mæs- 
linger 3;  I  Paris  af  Kopper  1,  Mæslinger  8,  Skarlagensfeber  5,  Difteritis 
og  Kroup  41,  tyf.  Feber  28;  i  Wien  af  Kopper  8,  Skarlagensfeber  6, 
Difteritis  og  Kroup  21,  tyf.  Feber  5;  I  Rom  af  Kopper  2,  Difleritis  og 
Kroup  7,  Fb.  intermitt.  pernic.  6;  1  Alexandria  af  Dysenteri  8;  i  Ny  York 
af  Mæslinger  6,  Skarlagensfeber  16,  Difteritis  og  Kroup  35,  tyf.  Feber  7; 
1  Kalkutta  af  asiatisk  Kolera  28,  -Feber-  75;  I  Bombay  af* asiatisk  Ko- 
lera 21.  Feb.  remitt.  222  og  i  Madras  af  Kopper  39,  Dysenteri  182,  asia- 
tisk Kolera  60. 


Bekjendtgjørelser. 

Den  medidnske  Læsestae 

Tordensfjoldsgade  Nr.  10  (Romenke  Bade),  er  aaben  hver  Dag  KL  12—10 
Eftermiddag. 

Paa  Læsestuen  forefindes  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest  læste  saa 
vel  uden-  som  indenlandske  medicinske  Tidsskrifter,  Brochurer  og  ny 
udkomne  Bøger. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enhver,  der  har  Interesse  for  den  medi- 
cinske  LIteratur,  mod  en  Betaling  af  3  Kroner  Kvartalet.  Medicinske 
Kandidater  i  de  2  første  Aar  efter  Embedsexamen ,  saa  vel  som  medi- 
cinske Studerende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestuen  eller  hos  eo 
af  undertegnede  Bestyrere. 

Panan.       VraebBan.       F.  Trier.       Stadfeldt       Stonå* 

Løgenies  EitekatM.  D*Hrr.  Læger  opfordres  til  at  ind- 
træde 8om  iMedlemmer.  Man  heDvender  sig  til  Gerber, 
Gasvej,  KJøbenhavD  V. 
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Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(KronpriDsessegade  22) 
er  aabent  for  Herrer  KL  7— 9  og  t^ht—2% 
for  Damer  og  Bern  RI.  11—12  og  2*^— 3»/«. 
BehandliDg  i  fljemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•?•  Iranp. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretoiog  med  AU  til  Guoimivarer  heo- 
hørende  til  Pabrikspriaer. 

Østergade  Nr.  9. 

— j i ■ — 

Gand.  pharm.  C .  R.  E  ver  s  lallkwanitalt,  Peder  Skrams- 
gade  17,  2den  Sal.    Daglig  aaben  fra  7—12  Formiddag. 


Læge. 


Sidst  1  November  nedsætter  jeg  mig  som  praktiserende 
Læge  og  Fødselshjælper  1  Lyngby  ved  Trustrup -Station  pr. 
Grenaa.  JeMS  Nlssei. 

Hos  (JndertegDede  er  udkommet: 

Gynsakologiske  og  otetetrloiBké  Heddeleløer.  Udgivne  af  Prof. 
F.  IowUi.  1.  Biods  2.  Hefte  med  b  litograferede  Tavler.  Prla  2  Kr.  50  0. 
iDdhold:  Hartvlgioo,  S.:  Simons  keglekappeformige  Exclsion 
og  Howitz's  Ovalærexcision  af  den  hypertrofiske  cervU  uteri.  ^- 
Ørom,  H.  P.:  Om  Massagebehan  dl  ingen  ved  nogle  paraoietrlUske 
Exsudater.  —  Holstein »  A.:  Tilfælde  af  Hernia  obturatorla,  dlagno« 
stlceret  ved  bimanuel  Undersøgelse.  -»  Jacoby,  E.:  Nogle  Bemærk- 
ninger om  Dødsfaldene  efter  de  blodige  Veslkovaglnalflstelopeni- 
tioner.  —  Bang,  B.  L.  F.:  To  Tilfælde  af  Tubarsvangerskab.  — 
Kort  Uddrag  af  en  Del  af  den  i  det  forløbne  Halvaar  udkomne  gynæ- 
kologiske Literatur. 
Fra  næste  Heftes  Begyndelse  ville  d'Hrr.  Doeent  Netiel  i  Stockholm, 

Docent  Saltzmann  1  Helsingfors  og  Professor  Schønberg  I  Kristianla 

medvirke  ved  Udgivelsen  af  dette  Tidsskrift. 

Jacob  Land. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  .en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petitlinie. 

Blanco  JLanoi  Bogtrykkeri.    C  A.  Beltieli  Forlif. 


IJøkeihafB.  1. 1«  UAt.  iSTl. 


Ugeskrift  for  Læger. 

s«'  Rtekke  XXIV.  Nr.  26. 

Redigeret  af  Dr.  V.  B«dde. 

lodhold:  Ohf  Londt  Bu;.  Ufekndiferwiifei  fir  ^vbMhiTi  tf  UtH^aHani  Ktppw  ig 
Skatlktpf«.  6  i  er  t  il  r  I  B  Par  Bwsrkiii|ir  •■  Riee^tilrifuic,  m»å  Bwsrfaiiif 
tf  Iti.  «itti  fiimkjBttat  lijekiititr  4  Uåkmin  nå  Inft.  CiiWw« 
fri  PtliUiuptklmi  i  IjtbolMTi.  OdMTialit.  Ittttlttr.  Dal  Mdidmkt  Miktb  i  ^b«* 
htTi.    Oitnifl  tw  8Jgdt■■^  Dtdtfald  tg  Ftdiltr  i  Ejtbtthtn.   BtkjtidlgjfraUtr. 


Olaf  Init  Bug> 

27de  loU  1788— 12te  Oktober  1877. 


I  Oluf  Luodt  Baog  have  vi  iniøtel  ikke  atoDe  vor  Neøtor  i 
deo  officielle  danske  Lægevideoskab ,  men  den  sidste  fuld- 
støbte  Repræsentant  for  Medieinen*,  saaledes  som  den  var 
fbrmet  i.  Aarhundredets  første  Decennier  og  kom  til  Udtryk 
hos  sine  højtbegavede,  ideelt  anlagte  Dyrkere.  Bang  staaf 
fuldstøndigt  paa  Bippokratismens  ogsaa  af  hans  store  Fader 
hævdede  fysiatriske  Grundstandpunkt,  for  hvilket  •  Naturens* 
helbredende  Kraft  er  floveddogmet,  og  som  derfor  med 
Veneration  og  digterisk  Begejstring  fordyber  sig  i  Organis- 
mens vidunderlige  Egenskaber;  for  at  lære  disse  ret  at 
kjende,  for  at  kunne  forstaa  Naturens  formaalstjenlige  Be- 
stræbelser under  Sygdom  og  om  fornødent  støtte  dem,  maa 
Organismen  uafbrudt  iagttages,  og  Erfaringen  ved  Syge- 
sengen bliver  det  eneste  Afgjørende  for  den  praktiske  Læge: 


*)  NekrologeD  er  fofMokel  ved  Omstvsndlgbeder ,   kverover  Ae4.  ikke 
yar  Herre.  , 

3dje  Rskke.  24de  Bd. 
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i 

I  Med  dette  i  og  for  sig  empiriske  GrundstaDdpunkt  forbinder 

I  flig  imidlertid  paa  en  noget  inkonflekvent  Maade  saavel  hos 

mange   af  Bangs  Forgængere  og  Samtidige   som  hos  liam 
selv   en  stærk  spekulativ  Trang  til  at  systematisere,  til   at 
'  komme  til  Afslutning,  og  Bang  kan  heller  ikke  hvile,  førend 
han  har  udformet  sit  dyshæmiske  System,  hvoraf  han  saa 
kan  udlede  alle  Sygdommens  Fænomener  og  vinde  faste  In- 
dikationer  for  de  terapevtiske  Indgreb.     Men  det  er  med 
stor  Oret,  naar  Nutidens  naturvidenskabelige  Betragtning  af 
denne  Grund  er  tilbøjelig  til  rent  at  ville  henvise  den  af  Bang 
repræsenterede  Medicin  til  Spekulationens  Enemærker.  Tvært- 
imod har  Bang  som  Dniversitetskltniker  paa  det  kongelige 
Frederiks  Hospital  noksom  vist,  at  det  var  Alvor  med  Bippo- 
kratismens  Indskærpelse  af  Iagttagelse  og  Erfaring;  den  af 
ham    gjennemførte    egentlig    kliniske    Undervisning    for   de 
'Studerende,    hans  Indførelse  af  Praktikantkliniken  —  hvad 
Gundelach-Møller  samtidig  gjennemførte  for  Kirurgiens  Ved- 
kommende —  var  ikke  alene  et  meget  betydningsfuldt  Frem«- 
skridt,    men   afgiver   ogsaa   et  uomstødeligt  Bevis  paa,    at 
Bang  for  sin  Tid  arbejdede  dygtigt  i  den  uhildede  Iagttaget-* 
ses  Tjeneste  og  stræbte  at  føre  Medicinen  nærmere  til  vir- 
kelig Naturvidenskab.     Men  de  fysiske  og  kemiske  Funda-r 
mentalvidenskaber,  der  have  afgivet  saa  omfattende  Hjælpe- 
midler for  den  nyere  naturvidenskabelige  Forskning  i  Medi- 
cinen, vare  dengang  endnu  kun  lidet  udviklede,  og  den  kli- 
niske Undersøgelse  maatte  deffor  da  have  en  ganske  ^andea 
Karakter  end  nu.    Medens  Alt  nu  objektiveres  hen  til  exakte 
Apparaters   og  Bestemmelsers  Afgjørelse,   maatte  Lægen    i 
Aarhundredets  Begyndelse  saa  godt  som  udelukkende  bygge 
paa  sin  umiddelbare  Sandseiagttagelse  af  den  Syge.    Derfor 
var  ogsaa  vBlikkett,  den  skarpe  umiddelbare  Opfattelse,  dea 
geniale  Kombinationsevne   af  en  langt  mere  fremtrædende 
Betydning  for  Datidens  Læger  end  det  er  Tilfældet  nu,  hvor 
det  ogsaa  er  muligt  for  en  Læge  uden  særlig  Begavelse  ved 
ihærdig  Flid  og  Arbejde  at  blive  en  fremtrædende  Kliniker. 
Personlighedens  særlige  Aandsgaver,  Geniet,  var  derimod  tid- 
ligere   en  Gonditio   sine   qva   non,    og   Bang   fyldestgjorde 
utvivlsomt  denne  Fordring.  Bevidstheden  om  at  besidde  denne 
store  Evne,  den  efterhaanden  sig  fæstnende  Overbevisning 
om   denne  Evnes   imponerende  Betydning   ved  Sygesengen 
giver  imidlertid  ikke  alene  den  for  en  Kliniker  nødvendige 
Selvtillid,  men  ogsaa  let,  navnlig  hos  en  Sangviniker  som 
Bang,  et  vist  Overmaal  af  Selvtillid.     Et  Udslag  af  denne 
var  aabenbart  den  voxende  Hastighed,  hvormed  Bang  besør- 
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gede  og  i  de  seneste  Aar  af  sin  Virken  paa  Frederiks  flos* 
pital  ligefrem  gjeDoemfér  sin  store  Service  paa  eo  Maade, 
der  væsenlig  fordunklede  GlanseD  fra  hans  tidligere  kiioiske 
Lærerperiode,  tilmed  da  samtidig  fra  Paris  og  fra  Wien  de 
stræoge  Fordringer  til  fysikalsk  Detailundersøgelse  begyndte 
at  gjøre  sig  gjældende  ogsaa  bos  os«  Men  Hurtighed  var 
iøvrigt  en  inbærent  og  gjennemgaaende  Egenskab  ved  hans 
hele  aandelige  Personlighed,  og  fulgte  der  Dlemper  dermed, 
saa  var  den  dog  ogsaa  forbunden  med  væsenlige  Fordele. 
Ved  sin  Hurtighed  i  Opfattelse,  sin  livlige,  bevægelige,  alsi- 
dige Interesse  fik  han  Tid  til  at  vende  sin  Opmærksomhed 
mod  mange  Omraader  udenfor  -den  egentlig  kliniske  Patologi 
og  Terapi.  Her  kunne  vi  dog  ikke  dvæle  ved  hans  righol* 
dige  æstetiske  Virksomhed  eller  andre  fra  Medicinen  fjærne 
Manifestationer;  vi  ville  nøjes  med  at  paapege,  at  adskillige 
vigtige,  almennyttige  Foretagender  under  Slutningen  af  Fre- 
derik den  6tes  og  under  hele  (Lristian  den  8des  Regering 
skyldes  Bang's  Initiativ  eller  dog  utrættelige  Medvirkning. 
Som  en  saadan  ved  Bang  fremkaldt,  for  Medicinen  betyd- 
ningsfuld Institution  skulle  vi  her  særlig  nævne  Rosenborg 
Mineralvandsanstalt,  der  oprettedes  1832.  Han^  Virksomhed 
for  at  fremme  saavel  Badeindretninger  i  Almindelighed  som 
Vandkor  under  Sygdom  bør  ligeledes  fremhæves.  Den  1838 
gjennemførte,  for  Lægevidenskabens  Fremme  saa  overordentlig 
vigtige  Forening  af  det  kirurgiske  Akademi  med  Universitetet 
og  Sammensmeltningen  af  den  kirurgiske  og  medicinske 
Examen  til  én  skyldes  vistnok  ogsaa  for  en  ikke  ringe  Del 
Bang*8  energiske  Medvirkning. 

Vi  have  allerede  dvælet  ved  Bang's  hele  ejendommelige 
interessante  Personlighed ,  der  bestandig  træder  prægnant 
frem  gjennem  hans  lægevidenskabelige  Virken  og  Stræben. 
Lad  os  til  Slutning  endnu  fremdrage  det  lysende  og  tiltalende 
Billede  af  ham,  saaledes  som  han  viste  sig  for  os  og  vandt 
Kjærlighed  hos  Alle,  Ældre  og  Yngre,  der  kom  i  Berøring 
med  ham.  Ungdommelig  bestandig,  selv  i  sin  bøje  Alder- 
dom, barnlig  glad  og  harmonisk  fortrøstningsfuld  i  sin  ideelle 
Betragtning  af  LiVets  brogede  Færd,  altid  rede  til  at  lade  sit 
gode  Hjærte  raade  i  gavmild  Hjælpsomhed  og  venlig  Op- 
muntring ,  altid  visende  levende ,  usvækket  Interesse  for 
Videnskaben  og  alle  aandelige  Rørelser ,  bar  han  i  og 
udenfor  sine  Kollegers  Kreds  rejst  sig  et  Minde,  smukt  og 
lyst  som  Faa. 
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liftgeknésforeiiigei  fer  Kjøbcdkam  •§  N«råsJ«llwd< 


ForenlDgen  boldt  sii  Efteraarøinøde  Fredagen  den  23de  No- 
vember. 

Efter  at  Dr.  Bendz.  var  valgt  til  Dirigent  og  For- 
manden paa  SflBdvanlig  Maade  havde  indledet  Medet,  for- 
handledes Spørgsmaalet  «om  Indsamling  af  Materiale 
til  nærmere  Bedømmelse  af  de  hygiejniske  For- 
hold paa  Landet.!  Forhandlingerne  indlededes  af  Dr.  lul. 
Petersen,  der  mindede  om,  at  Spørgsmaalet  om  Sund- 
hedsforholdene og  Sundhedsvedtægter  paa  Landet  var  blevet 
forhandlet  paa  det  sidste  almindelige  Lægemede,  hvor  For* 
eningens  daværende  Formand  i  et  udførligt  og  fortrinligt 
Foredrag  paaviste  de  overordentlige  Ulemper  og  Misligheder, 
der  her  vare  tilstede.  Alle  de  kyndige  Talere,  som  der* 
efter  tog  Ordet,  udtalte  sig  i  samme  Retning,  og  tilsidst 
vedtog  Mødet  en  Resolution,  hvori  man  stærkt  betonede 
Nødvendigheden  af  Reformer  i  den  offentlige  Landhygiejne. 
Efter  den  enstemmige  rilslutning  paa  Mødet  nærer  Taleren 
logen  Tvivl  om,  at  Resolutionen  i  det  mindste  i  sit  væsent- 
ligste Indhold  er  et  Udtryk  for  Lægernes  almindelige  Opfat- 
telse, men  det  kan  ikke  nægtes,  at  der  kun  var  en  for- 
holdsvis ringe  Brøkdel  af  Landets  Læger  tilstede,  og  for 
saa  vidt  kunde  en  Bekræftelse  fra  Landets  Kredsforeninger 
have  væsenlig  Betydning.  I  Erkjendelse  heraf  har  den  dyg- 
tige Kredsforening  i  Aarhus  allerede  i  sit  Kvartalsmøde  i 
Gaar  behandlet  det  Spørgsmaal:  tBilliger  Kredsfor- 
eningen den  paa  det  almindelige  Lægemøde  i 
Kallundborg  vedtagne  Resolution  angaaende  Ord- 
ningen af  Sundhedspolitiet?«  og  da  dette  Spørgsmaal 
danner  en  naturlig  Indledning  til  det  egentlige  her  opstillede 
Forhandliogsæmne  beder  Taleren  om  at  maatte  begynde  der- 
med og  tage  det  med  under  Forhandling,  derimod  næppe  i 
Dag  til  endelig  Afstemning,  da  det  ikke  er  opført  paa  Mø- 
dets Program.  Afstemningen  kunde  da  komme  i  næste  Møde, 
thi  hele  den  Sag  er*  vigtig  nok  til  at  tages  for  to  Gange. 
Men  tiltræder  Foreningen  her  Resolutionen  og  dermed  er- 
kjender  Sagens  store  Vigtighed  for  hele  Landet,  saa  kom- 
mer det  næste  Spørgsmaal:  hvorledes  skulle  vi  videre  kunne 
skaffe  ver  Opfattelse  Gyldighed  udad?  I  saa  Beaseeode 
mener  Taleren,  al  det  kunde  have  Betydning,  om  der  fra 
Landets  forskjellige  Egne  kunde  komme  til  at  foreligge  en 
Række  faktiske  Meddelelser  om  de  tilstedeværende  graverende 
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antibygiejniske  Forhold,  i  Lighed  med  hvad  Dr.  Holm  alle« 
rede  meddelte  i  sit  Foredrag  i  Raliundborg  for  en  eokelt 
8tor  Landsbys  Vedkommeode.  Delte  Materiale,  der  vistnok 
med  Letbed  vilde  kunne  blive  kun  altfor  righoldigt,  kunde 
da  blive  noget  sammenarbejdet  og  forelagt  Offentligheden 
t.  Ex.  ved  næste  almindelige  Lægemøde.  Hvorledes  skulde 
dette  Materiale  blive  indsamlet?  Benytte  de  officielle  Medi- 
cinaiindberetninger  til  Sundbedskolleglet  kunde  man  ikke,  da 
disse  først  offentliggjordes  efter  flere  Aars  Hvile,  derimod 
havde  Taleren  vendt  sin  Tanke  mod  vore  Kredsforeninger. 
Det  vilde  vistnok  falde  let  og  naturligt  for  disse  at  indsamle 
et  saadant  Materiale  af  faktiske  Forhold,  om  mulig  slaaende 
antibygiejniske  Momenter,  refererede  i  Forbindelse  med  deres 
Indflydelse  paa  Morbiliteten.  Taleren  havde  konfereret  om 
dette  Spørgsmaal  med  sine  Kolleger  i  Bestyrelsen  for  den 
almindelige  Lægeforening,  og  nu  vilde  man  gjerne  høre  de 
forskjellige  Kredsforeningers  Mening  derom.  Det  var  ikke 
alene  opstillet  til  Forhandling  her,  men  ogsaa  paa  Kreds« 
mødet  i  Aarhus  i  Gaar  i  Forbindelse  med  det  nævnte  Spørgs- 
maal om  Resolutionerne.  Spørgsmaalet  er  nu,  om  man  kan 
vente,  at  Kredsforeningerne  ville  tage  sig  af  Sagen.  Taleren 
tror,  at  det  netop  maa  egne  sig  godt  for  Kredsforeningerne, 
og  at  der  rundt  om  i  disse  vil  findes  Læger,  som  særdeles 
gjerne  ville  referere  saadanne  Iagttagelser,  navnlig  naar  man 
stillede  Opfordringen  til  Meddelelse  saa  almindelig  som  muligt 
og  overlod  til  hver  at  referere,  hvad  han  havde  bemærket. 
Der  vilde  herved  vistnok  fremkomme  et  interessant  Materiale 
til  Sammenstilling.  Men  en  nødvendig  Betingelse  var  det, 
at  Kredsforeningerne  med  Lyst  og  Interesse  gik  til  Sagen, 
og  Taleren  vilde  da  først  spørge  om  denne  Kredsforenings 
Mening. 

Efter  at  flere  Medlemmer  havde  udtalt  deres  Tilslutning 
til  Indlederen  i  det  Væsentlige,  men  tildels  dog  i  Modsæt- 
ning til  ham  tilraadet  at  opstille  de  hygiejniske  Spørgsmaal 
til  Kredsforeningerne  under  en  bestemt  afgrænset  og  skematisiL 
Form,  vedtog  Forsamlingen  gjennem  Kredsforeningens  Be- 
styrelse at  opfordre  den  almindelige  danske  Lægeforenings 
Bestyrelse  til  at  søge  Sagen  fremmet  ved  Kredsforeningernes 
Medvirkning. 

Derefter  gaves  den  i  Programmet  nævnte  Meddelelse 
fra  Overlæge  Triers  Afdeling. 
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Ktpper  øg  Skaalkopper« 


Det  omhyggelige  Arbejde  angaaende  de  febrile  iDfektlons- 
aygdommee  Aarsagsforhold ,  som  Hr.  Fjaikus,  Dr.  Weie  i 
i  deone  Tid  offentliggjør  i  Ugeskriftet,  fortjener  upaatvivielig 
stor  PaaskJoDneise,  fordi  man  deri  floder  samlet  en  Mængde 
betydningsfulde  RJendsgjerninf^er  om  disse  i  praktisk  Hen- 
seende saa  vigtige  Spergsmaal.  Desto  mere  maa  man  fele 
sig  opfordret  til  at  suplere  Meddelelserne ,  naar  der,  trods 
de  mange  benyttede  Kildeskrifter,  især  af  vor  egen  Litteratur, 
dog  er  overset  en  eller  anden  vægtig  Meddeleise.  I  Fald 
den  højtærede  Forfatter  havde  haft  Lejlighed  til  at  gjennena- 
gaa  Hospitaisberetoingerne  fra  Rjøbenhavn,  som  dels  ere 
spredte  i  Tidsskrifterne,  dels  særskilt  udkomne,  vilde  han 
næppe  have  henstillet  (S.  358),  om  den  hos  os  gængse  Be- 
nægtelse af  Boppers  og  Skaalkoppers  Identitet  er  begrundet 
paa  egne  Iagttagelser  eller  beror  paa  Avtoritetstro.  Dep 
foreligger  i  vor  Litteratur  mindst  to  Meddelelser,  der  godt- 
gjøre  Berettigelsen  til  en  Benægtelse  som  den  antydede  saa 
godt,  som  det  vel  er  muligt. 

Den  ene  er  af  afdøde  Overlæge  ved  Almindelig  Hospital 
Christensen,  som  i  sin  Bt^retning  om  Kjøbenhavoske 
Koppeepidemier  i  tHospitals-Meddelelsert ,  5te  Bind,  1852, 
gaar  ind  paa  en  Bedegjørelse  af  forskjelllge  Forfatteres  An- 
skuelser om  Sagen  og  —  efter  selv  at  have  erklæret  sig 
for  Ikke -Identiteten  —  ender  (S.  562)  med  følgende  egne 
Iagttagelse : 

Et  femaarigt  Barn  indlagdes  den  4de  Avgust  1842  i 
Hospitalet  for  lettere  skrofuløse  Tilfælde;  efter  forudgaaede 
heftigere  Febertilfælde  viste  sig  hos  dette  den  16de  Avgust 
Variceller,  for  hvilke  det  helbredet  blev  udskrevet  den 
5te  September.  Den  16de  September  indlagdes  Barnet,  der 
ikke  var  vakcineret,  i  Hospitalet  med  konfluerende  Kopper, 
hvoraf  det  allerede  døde  den  21de  September. 

Den  anden  Meddelelse  er  af  afdøde  Overlæge  ved  Kom- 
mune-Hospitalet  V.  Rasmussen,  som  i  Hospitalets  Aars- 
beretning  for  1871,  S.  130—131,  beretter  om  2  Drenge 
(Brødre),  der  indkom  den  22de  December  med  den  fejlagtige 
Diagnose  Variolæ  (den  ene  led  af  Variceller,  den  anden  af 
Febrilia)  og  derfor  bleve  lagte  paa  Stue  sammen  med  en 
Koppepatient.  Uagtet  de  bleve  flyttede  andensteds  hen  Dagen 
efter  og  samme  Dag  vakcineredes,  begge  med  Resultat,  fik 
de  dog  begge  Kopper  (Varioloid)  den  3dje  Januar.  —  Et 
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tredje  Barn  iodkom  under  samme  urigtige  Diagoose  som  de 
to  først  nævnte  den  26de  Marts  og  indlagdes  i  Epidemi- 
bygningen,  hvor  det  erkjendtes  at  lide  af  Skaalkopper.  Oa 
Barnets  Tilstand  som  Følge  af  en  samtidig  tilstedeværende 
gangrænøs  Hosen  betragtedes  som  næsten  haabløs,  blev  det 
ikke  vakcineret.  Den  gangrænøse  Rosen  forløb  imidlertid 
heldigt,  og  der  var  Rekonvalescens  tilstede,  da  Kopperne 
den  25de  April  viste  sig  med  hæmorragisk  Karakter  og 
Dagen  efter  medførte  Døden. 

Det  er  muligt,  at  endnu  flere  lignende  Tilfælde  kunde 
findes  ved  at  eftersøge  vor  Litteratur;  men  det  synes  vist, 
at  man  andensteds  har  gjort  samme  Erfaring;  thi  Thomas 
i  Leipzig  omtaler  i  sin  Monografi  om  Skaalkopper  (Ziems- 
sen*s  Handbuch  II,  2,  S.  26)  netop  denne  Slags  Tilfælde  som 
•oftet  forekomne  i  Hospitalernes  Koppeafdelinger. 

Sagen  har  formentlig  for  stor  hygiejnisk  Vigtighed,  til 
at  den  bør  henstaa  som  uafgjort,  naar  Kjendsgjerninger  som 
de  anførte  foreligge  fra  kompetent  Baand.  Dermed  skal  det 
paa  ingen  Maade  være  sagt,  at  der  ikke  kan  forekomme 
enkelte  Tilfælde,  hvor  Diagnosen  af  den  udbrudte  Sygdom 
(Kopper  eller  Skaalkopper?)  er  saa  godt  som  umulig.  Men 
vor  Mangel  paa  tilstrækkelige  diagnostiske  Hjælpemidler  maa 
ikke  bruges  til  Bevis  for  de  to  Sygdomsformers  Identitet. 


Et  Par  Bemærkninger  om  ReeeptskriTniiig. 

Af  Sllftfllæge  Giersing. 


I  Nr.  22  af  dette  Ugeskrift  har  Red.  blandt  Andet  atter  op- 
taget den  af  Distriktslæge  Biering  i  Ugeskrift  af  20de  Marts 
1875  rejste  Sag  om  Gramvægtens  rette  Betegnelse  paa  Re- 
cepter. Red.  indrømmede  vel  den  Gang,  at  den  af  Biering 
anbefalede  Skrivemaade  ter  den  korteste  og  den,  som  tager 
sig  bedst  ud,»  —  men  hvorledes  vil  man  kunne  nægte,  at 
den  ogsaa  giver  den  bedste  Oversigt  over  de  forskjellige 
Ingrediensers  indbyrdes  Forhold,  og  at  det  i  et  Decimal- 
system dog  er  det  korrekteste,  som  det  naturligste,  at  ud- 
trykke sig  i  Decimaler. 

Biering  gjør  med  fuld  Føje  opmærksom  paa  den  DIempe, 
som  er  forbunden  med  at  angive  større  ikke  afrundede  Vægt- 
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dele,  DBar  man  ikke  vil  holde  sig  til  DecimalerDe;  og  di«ae 
Olemper  vilde  hyppigt  møde  os,  hvis  Red/s  Forslag  blev 
taget  til  Følge.  Skrives  der  f.  Ex.  250  Cenligram,  da  bar 
jeg  for  min  Del  langtfra  noget  saa  tydeligt  Billede  af  Væg- 
ten, som  naar  jeg  ser  Gram  2,60,  ja  Jeg  maa  ligefrem  om* 
sffitte  Centigrammerne  i  Gram,  for  at  faa  Betydningen  frem. 
Muligt,  at  det  ikke  gaar  Andre  saaledes,  —  men  Apotekerne 
ere  ligefrem  nødte  til  at  omsætte  2hO  Gentigram  i  Gram  2,ao 
ved  Receptens  Expedition.  Grundtanken  i  vort  nye  System 
er,  at  der  skal  gaas  ud  fra  Grammet  som  Enheden,  og  lige 
saa  lidt  som  jeg  i  det  mindste  nogensinde  har  set  en  Læge 
bruge  Betegnelserne  opad.  Decigram,  Bektogram,  Kilogram, 
lige  saa  lidt  er  der  egentligt  Brug  for  Betegnelserne  nedad. 
Kunde  det  blive  bestemt,  at  Decimalbetegnelsen  altid  skulde 
bruges  ved  Receptskrivning,  behøvedes  slet  ikke  «Gram»  at 
anføres,  da  det  altid  maatte  underforstaas  ved  enhver  Vægt- 
angivelse paa  Recepter  —  ganske  i  Analogi  med  Pharma« 
copoea  danica,  hvor  der  kun  anføres  Tal,  for  at  betegne  de 
indbyrdes  Forhold  mellem  Substanserne. 

Man  sammenligne  nu  følgende  3  Recepter; 

1.  Rp.  Sulphat.  chin.   Gentigram.  20 

Acet.  morph.    Milligram.    IS 
Sacchari  Cenligram.  50 

m.  f.  pulv. 

2.  Rp.  Sulphat.  chin.  Gram.  0,20 

Acet.  morph.    Gram.  0,016 
Sacchari  Gram.  0,fiO 

m.  f.  pulv. 
eller  eventuelt: 

3.  Rp.  Sulphat.  chin.  0,20 

Acet.  morph.    0,015 
Sacchari  0,fi0 

m.  f.  pulv. 

hvilken  mon  der  da  giver  den  klareste  Oversigt  over  Ingre« 
diensemes  Forhold? 

Et  andet  Spørgsmaal  er  det,  om  nogen  af  disse  Skrive- 
maader  virkelig  fremfor  den  anden  giver  større  Sikkerhed 
mod  Fejltagelser  fra  Lægens  eller  Apotekernes  Side,  —  thi 
i  saa  Fald  bør  den  foretrækkes;  —  men  Afgjørelsen  heraf 
kan  dog  ikke  bero  uden  paa  et  rent  individuelt  Skjøn^ 
hvorfor  der  næppe  lader  sig  anføre  Grunde.  At  det  i  Be- 
gyndelsen faldt  08  Alle,  baade  Læger  og  Apotekere,  lidt  be- 
sværligt at  blive  indøvede  i  et  fra  det  gamle  saa  aldeles  for- 
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Bkjelligt  Vægtsyslem,  er  naturligt,  som  ogsaa,  at  der  kan 
Tttre  begaaet  enkelte  Fejltagelser;  men  at  det  nu  skulde 
falde  en  Læge  vanskeligere  at  skrive  Gram.  0,ao  end  Centi- 
gram.  20,  det  kan  dog  næppe  paastaas,  lige  saa  lidt  som  at 
det  skulde  være  lettere  for  en  Receptanus  fejlagtigt  at  læse 
Gram.  0,oi  som  Gram.  0,10  eller  som  Gram.  0,001,  end  at 
forvexle  Centigram  med  Milligram.  Mig  forekommer  det 
derfor  naturligst  ikke  at  give  nogen  Bestemmelse  herom, 
men  at  lade  enhver  Læge  bruge  den  Skrivemaade,  han 
DU  bar  indøvet  sig  i,  og  forøvrigt  at  lade  den  Sag  udvikle 
ftig  selv;  -^  men  skal  der  gjøres  «t  Valg,  da  var  det  dog 
nok  bedst  at  udvikle  vort  Vægtsystems  Betegnelser  overens- 
stemmende med  dets  Grundtanke,  som  er  den,  at  Grammet 
er  Vægtenheden,  som  er  Udgangspunktet  for  de  større  som 
for  de  mindre  Vægtbestemmelser. 

Red.'s  Opfordring  til  at  forskrive  Morfin  og  lignende 
stærke  Medikamenter  magistrelt  er  vistnok  i  sin  Alminde- 
lighed vel  begrundet,  ^  men  det  vil  blive  vanskeligt  at  give 
nogen  almindelig  gjældende  Bestemmelse  herom,  —  man 
tænke  f.  Ex.  paa  de  forskjellige  officinelle  Solutioner  og 
Tinkturer.  Endnu  vanskeligere,  forekommer  det  mig,  vilde 
det  være  at  gjennemføre  Red.*8  gjentagne  Forslag  om,  at 
enhver  Recept  paa  Morfin  etc.  burde  holdes  tilbage  paa 
Apoteket.  Først  er  Recepten  utvivlsomt  dens  Ejendom,  som 
har  betalt  den,  og  dernæst  er  den  en  Kvittering  for  Be- 
talingen paa  Apoteket.  Apotekerne  kan  da  næppe  have  Ret 
til  at  beholde  den  uden  videre,  men  maatte  i  hvert  Fald 
give  Vedkommende  en  verificeret  Kopi  af  den  med  paategnet 
Taxt  o.  s.  V.  Enhver  Recept,  som  én  Gang  er  expederet  paa 
Apoteket  bærer  tydeligt  Præg  derom ,  og  naar  Paabudet  om, 
at  der  ikke  maa  udleveres  Medicin  mere  end  én  Gang  efter 
en  Slags  Recept  bliver  overholdt,  forhindres  det  jo  derved, 
at  en  Syg  kan  benytte  den  mer  end  én  Gang,  og  der  op- 
naas  da  for  saa  vidt  det  samme,  som  om  den  blev  liggende 
i  Apoteket.  Naar  Red.  tilføjer  •  samtidigt  maatte  der  drages 
fornøden  Omsorg  for,  at  Publikum  ikke  kunde  forskaffe  sig 
det  omspurgte  Medikament  ved  at  gaa  uden  om  Apoteket«, 
da  vilde  det  vistnok  blive  en  meget  besværlig  Ting  at  gjen- 
nemføre de  dertil  nødvendige  Forholdsrrgler.  Den,  som  vil 
have  forbuden  Frugt,  véd  gjerne  at  faa  den  paa  én  eller 
anden  Maade. 

Hvad  nu  sluttelig  angaar  Red.*s  Henstilling  til  Sund- 
hedskollegiet  om  at  fastsætte  en  Maximaldosis  for  Børn,  — 
i  Analogi   med  hvad  der  alt  er  sket  i  Schvreitz,  da  har  jeg 
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ingen  Mening  om,  hvorvidt  dette  skulde  være  nødvendig 
her  til  Lands ;  —  men  skal  den  gives  for  yderligere  at  kon- 
trollere Lægerne  gjennem  Apotekerne,  —  og  hvorfor  ellers,  — 
da  maatte  det  hlive  nødvendigt  paa  enhver  Recept  for  et 
Barn  at  paategne  dettes  Alder,  og  for  Receptarius  at  ao* 
stille  Beregningen  og  gjøre  Sammenligning  mellem  Maximai- 
dosis  og  Barnets  Alder  ved  alle  Slags  Recepter.  Er  sligt 
nødvendigt,  saa  betyder  al  denne  Ulejlighed  jo  kun  lidet,  — 
men  er  det  ikke  nødvendigt,  saa  er  det  næppe  gavnligt. 

Errare  humanum  est,  og  saa  længe  det  er  Mennesker, 
som  handle,  er  det  umuligt  at  undgaa  Fejltagelser  nu    og 
da.     Det   bedste   Værn   mod    ufrivillige    Fejltagelser   er    at 
finde  i  det  enkelte  Menneskes  Bevidsthed  om,  at  det  i   eo 
Sag  bærer  hele  Ansvaret;  thi  jo  mere  et  Menneske  véd,  at 
det  alene  bærer  Ansvaret  for  en  Handlings  Udførelse,  desto 
mere  vaager  det  over  sig  selv,  —  og  jo  færre  Fejltagelser. 
Hvor  Ansvaret   derimod  bliver  delt  imellem  to  eller  flere, 
der  tynger  det  mindre,  dette  er  en  Erfaring  fra  saa  mange 
Forbold  og  paa  forskjellige  Omraader. 

En  engelsk  Læge  har  en  Gang  sagt:  Naar  en  Syg  bar 
én  Læge,  da  har  han  dog  en  Læge,  til  hvem  han  kan  holde 
sig;  har  ban  to  Læger,  da  har  han  kun  en  halv,  —  og  har 
han  tre,  da  bar  ban  slet  ingen,  —  dette  Udsagn  er  maaake 
bekjendt,  —  men  sandt  er  det,  o^  finder  in  casu  sin  fulde 
Anvendelse.  For  mange  formelle  Forsigtighedsregler  og  for 
megen  Kontrol  sløver  Opmærksomheden  og  gjør  tryg. 

Stiftslæge  Giersing*s  ovenstaaende  Indlæg  viser  bedst, 
hvilken  Konfusion  Mangelen  paa  klare  og  utvetydige  Be- 
stemmelser for  Receptskrivningen  har  afstedkommet  i  denne 
Sag.  Den  samme  Skrivemaade,  som  Dr.  G.  tilraader  som 
den  naturligste  (Decimalbrøker  alene  uden  Vedføjelse  af 
Ordet  Gram},  og  som  virkelig  for  Øjeblikket  finder  nogAn 
Anvendelse  i  Praxis,  den  samme  Skrivemaade  er  i  Doms- 
præmisserne  i  en  nylig  paadømt  og  meget  omtalt  Retssag 
bleven  betegnet  som  stridende  mod  de  gjældende  Bestem- 
melser. Mon  der  virkelig  skulde  kunne  gives  et  mere  ekla- 
tant Bevis  for  Berettigelsen  af  vore  Udtalelser  om  Nød- 
vendigheden af  nye  klare  og  bestemte  Regler  for  Recept- 
skrivningen. 

Dr.  G.  flnder  Brugen  af  Decimalerne  mest  akorrekt* 
og  mest  stemmende  med  Decimalsyslemets  Grundtanke, 
«som  er  den,  at  Grammet  er  Vægtenheden*.  Det  turde 
dog  vistnok  uden  nogen  nærmere  Udvikling  være  indlysende. 
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at  denne  Grundtanke  aldeles  ikke  paavirkes  af,  hvilken  Skrive- 
maade    man    følger,   samt   endvidere   —    hvad    vi    allerede 
længat  har  gjort  opmærksom  paa  —  at  det,  der  er  Kjærne- 
paoktet   i  Tidelingssystemet,  i  lige   fuldt  Maal  sker  Fyldest 
yed   begge  de  omhandlede  Skrivemaader,  idet  det  i  saa  Ben- 
seende  roaa  betragtes  som  ligegyldigt,  hvad  enten  man  be- 
tegner   en  mindre  Vægtstørrelse  ved  at  skrive  det  paagjæl- 
dende  Navn  og  et  helt  Tal,   eller  man   betegner  den  som 
Brøkdel    af   et  Gram.      Som   Illustration  behøve  vi  kun  at 
henlede  Tanken  paa  Forholdet  ved  Tidellngsmaalene ;  konse- 
kvent   maatte   Dr.  G.  efter   sit  ovenfor  angivne  Standpunkt 
betragte    Brugen   af  Skriftordene  Centimeter   og  Millimeter 
8om    stridende  mod  Decimalsystemets  Aand  og  Grundtanke 
og  ubetinget  kræve  de  paagjældende  Maalbestemmelser  skrevne 
som  Brøkdele  af  Meteren,   men   dette  gjør  dog  vel  Dr.  G. 
lige  saa  lidt  som  nogen  Anden.  —  ADgaaende  Spørgsmaalet 
om  den  Betydning,  som  Anvendelsen  af  Skriftordet  har  med 
Hensyn  til   Faren  for  Fejlskrivning  og  Fejllæsning,  ville  vi 
benvise  Dr.  G.  til   vore  Udtalelser  i  forrige  Nummer  i  An- 
ledning af  Distriktslæge  Biering's  Replik. 

Dr.  G.  billiger  ikke  vort  Forslag  om  Fastsættelsen  af 
en  Maximaldosis  for  Børn.  Det  maa  her  imidlertid  fast« 
boldes,  at  Bensigten  med  Farmakopéens  Dosis  maxima  netop 
er  at  formindske  Faren  ved  Fejlskrivning  ved  Recepter  paa 
stærktvirkende  Lægemidler.  Men  har  man  stillet  sig  dette 
Formaal,  hvorfor  da  ikke  søge  at  opfylde  det  saa  fuldstæn- 
digt som  muligt?  Visse  Stoffer  have  jo  en  anden  og  for- 
holdsvis langt  stærkere  Virkning  hos  Børn  end  hos  Voxne, 
Forhold,  hvormed  Apotekerne  ikke  altid  kan  antages  at  være 
bekjendt;  at  den  deraf  flydende  Fare  bedst  fjærnes  ved  at 
fastsætte  en  særlig  Maximaldosis  for  Børn,  er  dog  indlysende^ 
og  hvorfor  saa  ikke  gjere  det?  Overhovedet  kunne  vi  ikke 
forstaa  Konsekvensen  I  f)r.  G.'s  Ræsonnement,  naar  han 
samtidig  med  at  erkjende  Sandheden  af  den  gamle  Sætning: 
errare  humanum  est,  udtaler  sig  mod  en  yderligere  Kontrol 
fra  Apotekernes  Side  med  Bensyn  til  Recepterne.  Det  turde 
dog  være  bekjendt,  at  i  de  forskjellige  Grene  af  Forret- 
ningslivet, hvor  en  Enkelts  Fejlskrivning  kan  afstedkomme 
væsentlig  Skade,  søger  man  at  sikre  sig  ved  et  kombineret 
Maskineri,  der  i  Tide  kan  paapege  Fejlen  og  gjøre  den 
uskadelig.  Bvorfor  skulde  vi  da  ikke  drage  al  den  Nytte,  vi 
kunne,  af  en  oplyst  og  i  sin  Gjerning  nidkjær  Apoteker- 
stands Medvirken?  Det  er  ganske  rigtigt,  at  enhver  af  os 
skal  være  sig  sit  Ansvar  fuldt  bevidst,   og  at  Følelsen  deraf 
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skal  skærpe  hans  AgtpaagiveDhed,  men  kan  en  Andeoft  A^t- 
paagiveobed  træde  hjælpende  til,  saa  bliver  Sikkerheden 
starre,  og  det  er  dog,  oaar  Alt  kommer  til  Alt,  det,  der  er 
Bovedsageo. 

End  ikke  Yor  HeostilliDg  om,  at  ulovlig  Medikament- 
handel    bør  søges  hindret  saa  vidt  muligt,   finder  Dr.    G.*s 
Billigelse.      Det   turde  dog  vel  i  al  Almindelighed  henstaa 
som  en  Grundsætniog,  der  ikke  tilsteder  nogen  Diskussioo, 
at   alle  Love    og  Avtoriteternes   Paabud,    som    sigtende    til 
Almenvellets  Fremme  og  Tarv,  bør  søges  gjennemførte  af  al 
Evoe,  saa  længe  de  bestaa.     Ganske  sikkert  maa  del  ind- 
rømmes, at  det  ofte  vil  være  vanskeligt  at  skaffe  de  herhen 
hørende  Bestemmelser  fuldstændig  Efterfølgelse,  men  derfor  er 
der  ingen  Grund  til  at  lægge  Hænderne  i  Skjødet.     Vilde 
man  stille  sig  paa  samme  Maade   lige  over  for  saa  mange 
andre  Forhold,  der  frembyde  lignende  Vanskeligheder,   eaa 
vilde  mangt  et  Misbrug  og   mangt  et  Uvæsen,    som  nu  er 
reduceret  til   et  Mioimnm,   kunne  faa  Overhaand  og  gjøre 
Skade,  hver  paa  sit  Omraade. 

Red. 


YirkBlngeo  tf  ^•■kjmtUs«  Ii^ektloMr  tf  Eddiketjre  ?e4  Knelt     I 

Deutsch.  Zeitschr.  fiir  Gbir.,  Bd.  8,  S.  279  meddeler  Tb.  Gies  følgende 
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horisontale  Gren  af  Underkjæven.  Da  han  nogle  Aar  tidligere  havde 
faaet  en  Knude  1  Underlæben  borttaget,  blev  Diagnosen  sUllet  paa  et 
Karcinom,  og  ved  den  mikroskopiske  Undersøgelse  af  den  exsUrperede 
Svulst  blev  ^enne  Formodning  fuldstændig  bekræftet.  Noget  renere  op- 
traadte  der  Smerter  i  Tungen,  og  der  fandtes  et  Kræftsaar  paa  den 
venstre  Side  af  Tungen  1  Nærheden  af  Strubelaaget.  Ogsaa  denne  Ny- 
dannelse blev  borttaget  (efter  Underbinding  af  A.  Llngvalls  og  Spalt- 
ning af  Underkjæven)  og  efter  18  Naaoeders  Forløb  var  der  endnu  Intet 
lokalt  Recidiv  at  opdage.  Efter  7  Maaneders  Forløb  udviklede  der  sig 
2  Svulster,  en  lille  haard  ved  den  venstre  Kjæverand  og  en  anden  større 
længere  nede  paa  Halsen;  den  sidste  skrumpede  ind  under  Behandling 
med  Is,  den  første  holdt  sig  uforandret.  Et  Aar  efter  Tungeexstlrpa- 
tionen  udviklede  der  sig  1  Partiet  ved  den  højre  Gland.  submaxill.  en 
hurtigt  voxende  Svulst,  der  ikke  veg  for  Isbebandiing  og  snart  trængte 
Luftrøret  til  Siden.  Ogsaa  denne  Svulst  var  et  Karcinom,  saaledes  som 
det  viste  sig  ved  Undersøgelsen  af  et  med  Harpunen  udtaget  Stykke. 

Forf.  begyndte  nu  at  anvende  Indsprøjtninger  af  Eddikesyre  i  Svul- 
sten; 8  Dage  efter  hinanden  blev  der  Injiceret  en  Pravai*sk  Sprøjte  fald 
af  en  Opløsning,  bestaaende  af  1  Del  Acid.  acet.  glac.  og  3  Dele  Vand. 
kun  den  første  Dag  blev  der  benyttet  en  Opløsning  af  1  Del  til  9  Dele. 
Sprøjtespidsen  blev  hver  Gang  fra  et  enkelt  Indstikssted  ført  ind  i  for- 
skjellige  Retninger  i  Svulsten,  saa  at  Vædsken  blev  fordelt  over  et  større 
Omraade.   Samtidig  blev  der  anvendt  varme  Grødomslag.   Der  udviklede 
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sig  en  stærk  Hævelse;  den  lOdeDag  blev  der  gjort  «t  d^^t  Indstik  med 
en  Bplds  Kniv  og  et  Dræorer  Indlagt,  hvorigjennem  udflød  en  ildelng- 
tende  Vædske.  Efter  17  Dages  Forløb  hørte  Udfloddet  op,  4  Maaneder 
senere  var  der  kun  en  nøddestor,  hiørd  lille  Knude  at  føle  I  Dybden. 
Snart  efter  blev  ogsaa  den  lille  Svulst  ved  KJæveranden  og  en  senere 
udviklet  paa  Kinden  behandlet  med  4  Indsprøjtninger  med  samme 
Resultat 

Nu  udviklede  der  sig  en  ny  Svulst  under  det  venstre  Øre,  den 
naaede  et  Hønseægs  Størrelse,  var  meget  haard  og  havde,  som  den  mi- 
kroskopiske Undersøgelse  viste,  et  rigeligere  bindevævsagtigt  Stroma  end 
de  tidligere  Svulster.  Der  blev  atter  foretaget  Indsprøjtninger  og  denne 
Gang  1  Betragtning  af  Svulstens  større  Modstandsevne  endog  2 — 3  Sprøjte- 
falde daglig,  saaledes  at  der  I  Løbet  af  1 1  Dage  blev  injiceret  25  Spøjtefulde 
af  en  Eddikesyreopløsning  paa  1  Del  til  3  Dele.  Hedens  Indsprøjtningerne 
Ikke  tidligere  foraarsagede  Smerte,  vare  de  nu  meget  smertefulde.  Den 
12te  Dag  blev  der  gjort  Incision.  Det.  stærke  Udflod  varede  3  Uger,  og 
Svulsten  var  da  næsten  fuldstændig  forsvundet. 

Et  lignende  Resullat  opnaaede  Forf.  hos  en  Kvinde  med  en  hønseæg- 
stor,  blød  Kræftknude  i  Brystet.  1  Løbet  af  10  Dage  blev  der  daglig 
iDJiceret  en  Sprøjtefuld,  den  Ilte  Dag  blev  der  gjort  Incision,  Udfloddet 
varede  15  Dage,  og  efter  4  Ugers  Forløb  var  der  kun  en  nøddestor  Ikke 
øm  Knude  1  Dybden  titbage. 

1  begge  Tilfælde  gjorde  F^rf.  Indsprøjtningerne  i  den  Hensigt  at 
fremkalde  Suppuratlon  i  Nydannelsen.  Han  anvendte  derfor  ogsaa  meget 
koncentrerede  Eddikesyreopløsninger,  hvis  Virkning  utvivlsomt  hoved- 
sagelig beroede  paa  Ætsningen.  Han  tilraader  at  lægge  mere  Vægt  paa 
denne  Metode  end  tidligere,  da  den  yder  et  fortrinligt  Hjælpemiddel  til  1 
ikke  længer  operable  Tilfælde  i  det  mindste  at  hindre  den  hurtige  Væit 
af  Nydannelsen,  medens  den  undertiden  ogsaa  vil  kunne  fremkalde  varig 
Helbredelse.  Ogsaa  hos  Patienter,  der  ikke  ville  indlade  sig  paa  en 
blodig  Operation ,  vil  Metoden  kunne  finde  Anvendelse.  Der  er  endnu 
henfcaaet  for  kort  Tid  til,  at  man  kan  slutte  Noget  med  Hensyn  til  det 
videre  Forløb  i  de  af  Forf.  meddelte  Tilfælde. 

(Wiener  med.  Wochenschr.   Nr  41.    1877.) 


Otrkilcn  fri  PeKttfaniektorai  I  KJøkcMhavii.  Alle  Materialister  her  i 
Staden  advares  herved  ander  Ansvar  efter  Straffelovens  {  290  mod  al 
forhandle  Bittermandelolie,  der  ikke  er  fuldkommen  fri  for  Blaasyre. 

Sundhedskommissionen  for  Staden  KJøbenhavn  og  dens  Forstæder 
den  6te  November  1877. 


Udnævnelse.  Under  26de  f.  M,  er  Korpslæge  1  det  for  Hæren  og  Flaaden 
fælles  Lægekorps  J.  C.  S.  Schade  allern.  udnævnt  til  Overlæge. 


Rettelser.  1  Dr.  Frlderlchsen's  Afhandling  i  Nr.  18  bedes  nogle 
Trykfejl  rettede  saaledes:  Brudstedet  hos  Pt.  Nr.  1  var  imellem  nederste 
og  midterste  Tredjedel,  Nr.  4  indkom  den.  16de  November,  Nr.  5  den 
7de  Marts.  —  i  Nr.  9:  Trochander  læs:  Troohanter,  Cootusis  eoxæ  læs: 
Gontusit  coiæ.  —  I  Nr.  15:  Contuslo  perineum  læs:  Gontuslo  perineL 
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iei  wmåkUtt  MAaM  1  VJ^taktvii  Møde  Tirsdag  dea  4de  December 

1877  Kl.  7. 

Dr.  med.  Lektor  Plum:  Mindre  MeddeleUe. 

Dr.  med.  O.  Storch:  Mindre  Meddelelse. 

Dr.  med.  Professor  Gsdeken:  Mindre  kasuistisk  Meddelelse. 


Orersigt  t ? er  8y|ienBe,  Dsdslkid  eg  Psdskr  I  ^fbeakaTB. 

Pra  Kjøbenhavns  praku  Lsger  er  i  Ugen  14de— ?Ode  November  an* 
meldt  806  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  670  af  Karsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  40,  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  6,  ondartet 
Halssyge  14,  Strubehoste  2,  Kighoste  7,  Faaresyge  17,  gastr.  Feber  23, 
tyf.  Feber  6,  exantemstisk  Tyfus  O,  Blodgang  O,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  109,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  t4» 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  8,  Brystkatarr  279,  Grippe  4» 
Lungebetændelse  21,  Halsbetændelse  80,  akut  Ledderevmatisme  16.  andre 
Farsoter  16  (Øjenbetændelse  S,  Zona  3,  Nældefeber  3,  SlomatlUs  2, 
Furnnkler  4,  Erytem  1,  Skjerbug  1  og  Rødlinger  1  Tilfælde);  desuden 
Gonorré  80,  venerisk  Saar  18,  erhvervet  Syfilis  13,  medfødt  Syfilis  1, 
Fnat  13,  Drankergalskab  7  og  Brændevlnssygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Holmens  Kanal,  St  Annæplads  og 
Frederiksholms  Kanal. 

Dødsfaldenes  Antal  er  89.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  14 
(ondartet  Halssyge  2,  Strubehoste  1,  tyf.  Feber  2,  indeni.  Kolera  og  akat 
Diarré  8,  Barselfeber  1);  konstitutionelle  Sygdomme  15  (Lunge- 
svindsot 9);  Voldsomme  Dødsaarsager  1);  Dannelsesfejl  4;  lo- 
kale Organygdomme  45;  andre  hyppige  Dødsaarsager  10 
(Tæring   hos  Smaabørn  6)« 

Levendefødte  ere  139  (69  Drenge,  70  Piger);  Dødfødte  1. 

Den  forløbne  Uge  har  været  betydeligt  varmere  end  sædvanligt 
med  smaa  Varmesvingninger,  svage  sydvestlige  Vinde,  fugtig  og  taaget 
Luft,  men  kun  ringe  Nedbør. 

1  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  25,  Mæslinger  62,  Skarlagensfeber  67,  Difteritis  og 
Kroup  20,  tyf.  Feber  og  Tyfus  42;  i  Kristiania  af  Skarlagensfeber  3;  i 
St  Petersborg  af  Kopper  7,  Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  10,  Difteritis 
og  Kroup  13,  tyf.  Feber  16,  eiant.  Tyfus  6,  Dysenteri  1;  1  Kenigsberg 
af  Difteritis  og  Kroup  6,  tyf.  Feb.  3;  i  Daniig  af  Difteritis  og  Kroup  3; 
1  Stettin  af  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  2,  tyf.  Feber  2;  1 
Hamborg  af  Kopper  1,  Mæslinger  I,  Skarlagensfeber  1,  tyf.  Feber  2;  1 
Berlin  af  Skarlagensfeber  30,  Difteritis  og  Kroup  26,  tyf.  Feber  16, 
Dysenteri  1;  I  Bryssel  af  Mæslinger  1,  Kroup  1;  i  Psrls  af  Mæslinger  10, 
Difteritis  og  Kroup  46,  tyf.  Feber  21,  Dysenteri  8;  i  Wien  af  Kopper  11, 
Skarlagensfeber  4,  Difteritis  og  Kroup  29,  tyf.  Feber  2;  i  Alexandria  af 
Dysenteri  5;  i  Ny  York  af  Skarlagensfeber  16,  Difteritis  og  Kroup  35, 
tyf.  Feber  8,  eiant. Tyfus  i;  i  Bombay  af  asiatisk  Kolera  16  og  1  Madras 
af  asiatisk  Kolera  45,  Dysenteri  173. 
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Bekjendtgjørelser. 

Viiderstottelsesforeiiiiigen  for  danske  Lægen 
trængende  Enker  og  forældrelose  Bom. 

Ved  nys  afholdt  Valg  ere  følgende  Medlemmer  valgte 
til  Repraesentanter  for  deres  respektive  Kredse: 

Kjebenhavn:  Hr.  Professor  Brandes. 

Kjøbenhavns  Amt:  Br.  prakt.  Læge  fiolm,  GI.  Kongevej 

Frederiksborg  Amt:  Br.  Forstander  Vahl,  Jægerspris. 

Holbæk  Amt:  Br.  Distriktslæge  Schouboe,  Kallundborg. 

Sorø  Amt:  Br.  Distriktslæge  Basse,  Slagelse. 

Præstø  Amt:  Br.  prakt.  Læge  Borre,  Faie. 

Maribo  Amt:  Br.  prakt.  Læge  Struckmann,  Nykjøbing. 

Odense  Amt:  Br.  prakt.  Læge  Gleerup,  Aarup. 

Svendborg  Amt:  Br.  prakt.  Læge  Petersen,  Svendborg. 

Bjørring  Amt:  Br.  Distriktslæge  Poulsen,  Saltum. 

Aalborg  Amt:  Br.  prakt.  Læge  Lorentzen,  Aalborg. 

Viborg  Amt:  Br.  prakt.  Læge  GQtsche,  Bjerringbro. 

Randers  Amt:  Br.  Sygehuslæge  Bansen,  Randers. 

Aarhus  Amt:  Br.  Kancelliraad  Ditzel,  Frijsenborg. 

Ringkjøbing  Amt:  Br.  Fysikus  Bolst,  Ringkjøbing. 

Veiie  Amt:  Br.  Distriktslæge  Beck,*  Kolding. 

Ribe  Amt:  Br.  prakt.  Læge  Petersen,  SL  Andest. 

Movember  1877. 

Iigerslev^         løiseB.         Cøld.         løse.         Dliik. 

Formand. 
N«  S«  L«  F«    ^'^^  f •ridag  i.  ite  Deekr.  £1.8  ftme. 

Glutenmel 

fra  KjobeihftTBS  Sti^elsefabrik 

fjremstillet  efter  Br.  Dr.  med.  V.  liMet  Anvisning  sælges  fra 
Østergades  Materialhandel  å  1  Kr.  25  Øre.  pr.  Pund. 

Paa  C.  A.  RøitiePs  Forlag  er  udkommet: 


Fremstilling  af  ^jets  Sygdomme  til  Brug  for  Læger  ogStuderende. 

2den  gjennemsete  og  forøgede  Udgave.    1ste  Bæfle. 

Pris:  5 Kr.  60 øre. 
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Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(KroDpriDsessegade  22) 
er  «rteot  for  H«rr6r  ftl.  7^9  o>  l^/»— 2^^, 
for  Daæer  og  Baro  Kl.  11—12  og  2^/s— 3*fe. 
Behaodliog  i  Bjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

tf«  Erarap. 

Mentone, 

(AlpM  MritlBM), 

PENSION  DU  NORD 
da/iMk  Penglanat. 

BUmatiåk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalegcenter  oaYDlig 
efter  Brystsygdomme  (LiigebeUeidelse^  BrtiklUi,  Katacr, 
Asiluia),  for  Brjslsyge,  fligl-  og  Neiresfage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere Apoteker  L,  SckJødtOi  Adelgade  115,  Iste  Sal,  Kjø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Cand.  pharm.  G .  B.  E  v e  r  s  lakkiraMsialti  Peder  Skrams« 
gade  17,  2den  Sal.     Daglig  aaben  fra  7— 12  Formiddag. 

Undertegnede  agter  førstkommende  Januar  at  nedsætte 
sig  som  praktiserende  Læge  og  Fødselshjælper  1  Frederiksværk, 

Aidlreas  lølle?« 

.  » • ' » 

AiArea  Lasseii  Sygeplejerske,  bor  nu  i  Baggesensgade 
Nr.  1 1  A,  3dje  Sal. 

Hob  Undertegnede  er  adkommet: 

Qyxuakologiske  og  obstetrioiske  Meddelelser.  Udgivne  af  Prof. 
F.  ItwUi.  1 .  Binds  2.  Hefle  med  5  litograrerede  Tavler.  Pris  2  Kr.  50  0. 
Indhold:  Hartvigson,  S.:  Simons  keglekappeformige  Excision 
og  Hovitz's  Ovalerexclsion  ar  deo  hypertroftike  cervii  uteri.  — 
Øtirm,  H.  P.:  Om  Massagebehandi ingen  ved  nogle  parametritiske 
fixsQdater.  —  Holstein,  A.:  Til(elde>  af  Heijiia  oblaratorla,  diagno- 
sticeret ved  båmanuel  Undersøgelse.  —  Jacoby,  B.:  Nogle  Bemærk* 
nlnger  om  Derdsfaldene  efter  de  blodige  Veslkovaginalflsteiopera- 
tioner.  —  Bang,  B.  L.  F.:  To  Tilfælde,  af  Tubarsvaogerskab.  -> 
Kort  Uddrag  af  en  Del  af  den  f  det  fotlebne  flatvaar  tidkomne  gynæ- 
kologiske Literatur.   . 

Fra  næste  Heftes  Begyndelse  vllté  d'flrr.  D(rcent  Nets  el  1  Stocklioim, 
poceni  Saltzmøofi  \  ttc^lslngfors  og  Prorfeasor  8chøiiJ>6rg  IJKrtstiini^ 
^  medvirke  ved  (Jdglrelsen  af  dette  Tidsskrift.  * 

Jtc»l  LuBtf; 

I  II  ,J  ,f  I    l    L        I  il   I,       !  ■!-|-|  ■■■-,■■■        ,; 

BUnc«  Lonoi  Boftrrkkvri.    C.  A.  Heltieli  Forltf. 


■JfWihtfi«  1. 8.  Beebr*  ISn. 


Ugeskrift  for  Læger. 

3««  Række  XXIV.  Nr.  27. 

Redigeret  af  Dr.  ?.  WmUt, 


Indhold:  llj«  Bø|tr.  Uf«i«  IiMun.  €.  8 ét:  AiTcideli«  af  éA  uUfjInre  Natrei. 
Alfr.  Liiik:  Et  Tilfolde  af  Ødwa  gialUdis  bm  Vaife  af  Aigiia  liuilUru.  |  De 
plodielife  Dtdafald  efter  idstrikte  Perfcraidiiger.  DéMTidie.  Onnict  erer  S/g- 
émmt,  MtMi  of  hådm  i  IJebeilafi.    lekj«A|feNlfer. 


Nye  Bøger. 


Algesimetrie,  eioe  neue  eiofache  Melhode  zur  Prft- 
fuDg  der  HautsBDsibilil&t,  voa  Dr.  Friedrich  BjdrnstrOm, 
Prof.  adj.  d.  pralit.  Med«  an  der  Universitat  zu  Opsala.  1877. 
52  S.  og  1  Tavle. 

Indholdet  af  dette  Arbejde,  der  er  blevet  indleveret  til 
Videnskabernes  Selskab  i  Dpsala,  falder  i  4  Afsnit:  en  kort 
Oversigt  over  de  anatomiske  og  fysiologiske  Betingelser  for 
Hudfølelsen,  en  kritisk  Belysning  af  de  til  dennes  Prøvelse 
hidtil  anvendte  Metoder,  Algesimetrien  og  Algesikronome- 
trien.  iVed  denne  Inddeling  bliver  Stoffets  Artikulation  klar 
og  let  overskuelig.  1  sit  Forord  udtaler  Forf.,  at  af  de  for- 
•  skjellige  Følelseskvaliteter  er  Smertefølelsen  ubetinget  den 
vigtigste,  og  at  det  vilde  være  af  stor  interesse  at  finde  et 
objektivt  Maal  for  denne  Sands,  der  dog  baade  under  nor- 
male og  sygelige  Forhold  frembyder  saa  store  Forskjellig- 
heder  i  sin  Udvikling,  at  man  under  sine  Bestræbelser  nød- 
vendigvis maa  møde  betydelige  Vanskeligheder;  dog  baaber 
hau  i  sit  fordringsløse  Algesinieter  at  have  fundet  et  Middel, 
hvorved  i  det  mindste  de  patologiske  og  de  grovere  fysiolo- 
giske Forhold  i  denne  Henseende  lade  sig  bedømme  saa  let 

34)«  Bckke.  24dø  Bd. 


410 


og  sikkert  som  det  overhovedet  er  muligt.  Instrumenlet  er 
ikke  beregnet  paa  Fysiologen  men  paa  praktiske  Lseger  og 
anvendes  for  Tiden  i  den  med.  Klinik  i  Dpsaia. 

Til  Grund  for  det  nye  Instrument  ligger  det  Princip,  at 
den    simpleste   og   mindst   generende  Maade   at  fremkalde 
Smerte   paa  bestaar   i   at  knibe   en  Fold  af  Huden;    oaar 
Trykket  efterbaanden   forstærkes,   kommer  et  Punkt ,   hvor 
Følelsen  af  Tryk  hører  op,  og  Smerte  træder  i  Stedet.  Kan 
man  nu  bestemme  det  Minimum  af  Tryk,  som  udfordres  for 
at  frembringe  et  Minimum  af  Smerte,    f.  Ex.  et  Eilogram, 
saa  bar  mas  et  objektivt  Udtryk  for  Sfnertefølelaens  laveste 
Grænse;  et  saadant  Maal  giver  Algesimetret,  som  er  afbildet 
paa  den  Arbejdet  ledsagende  Tavle.    Det  bestaar  af  en  Staal- 
bøjle, hvis  paralelle  Grene  ere  12Ctm.  lange,  1  Ctm.  brede; 
den  ene  Gren   er  tykkere,  ikke  elastisk  og  bærer  paa  sin 
fri  Ende  en  inddelt  Skive  med  en  Viser,  den  anden  har  en 
afmaalt  Fjederkraft  og  nærmer  sig  imod  den  første,   naar 
der  udøves  et  Tryk  paa  dens  fri  Ende.    Her  findes  anbragt 
en  lille  Pincet  med  afrundede,  bladformede,  nedad  vendende 
Kjæver,   hvormed    man    kan   fatte   en  lille  Fold  af  Huden. 
Pincettens   udvendige  Blad  er  bevægeligt  og  forsynet  med 
en  lille  Knop  til  at  sætte  Tommelen  paa,    det  indre  er   i 
umiddelbar  Forbindelse  med  Staalfjederen;  under  Brugen  af 
Instrumentet   forplanter  denne  Staalfjeder  gjennem  en  lille 
Stav  Trykket  til  Viseren  paa  Skfven,  hvis  Skala  angiver  det 
anvendte  Tryk  i  hele,  halve  og  Fjerdedele  af  Kilogram;  den  er 
l^raderet   efter    Forsøg   med    forskjeliige    Vægtes   Tryk    paa 
Fjederen  og  gaar  til  12—15  Kilogram. 

Instrumentet  kan  anvendes  paa  alle  Dele  af  Legemet, 
hvor  man  er  i  Stand  til  at  fatte  en  Fold  af  Huden.  Man 
maa  passe  at  fatte  lige  store  Folder,  at  faa  Læderhuden  I 
dens  hele  Tykkelse  med,  da  ellers  Følsomheden  vil  vise  sig 
for  hej,  men  at  undgaa  at  faa  det  under  Huden  liggende 
Bindevæv  med,  da  Følsomheden  da  vil  vise  sig  for  ringe; 
man  maa  stedse  udøve  Trykket  paa  det  samme  Sted  af  Pin- 
cetten, paa  den  lille  Knop,  og  kun  knibe  det  samme  Sted 
af  Huden  én  Gang,  da  Følsomheden  forøges  ved  den  frem- 
bragte Irritation;  ligeledes  maa  man  erindre,  at  Følsomheden 
er  afbæogig  af  Temperaturen,  der  atter  slaar  i  nært  Forhold 
til  Blodfylden  i  Hudens  Haarkarnet. 

Foruden  den  af  Temperatur  og  Blodfylde  betingede  For« 
skjel  i  Tølsomheden  maa  man  vel  lægge  Mærke  dels  til  de 
individuelle  Forskjelligheder,  der  betinges  af  Nervesystemets 
større  eller  mindre  Modtagelighed  og  for  en  Del  maaske  af 
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Overhudens  Tykkelse,  Alder  og  Rjøn,  dels  til  de  topiske 
eller  lokale,  betinget  af  de  forskjetlige  Regioners  Modtage- 
lighed. Kundskaben  til  Hudens  Bygning,  til  Nervernes  For- 
deling og  deres  Ender  er  ikke  saa  vidt  fremskreden,  at 
Forskjeilen  imellem  de  forskjellige  Legemsdeles  Følsomhed 
tilfulde  kan  forklares,  deres  indbyrdes  Forhold  viser  sig  at 
være  temmelig  konstant. 

Endnu  maa  bemærkes,  at  Modtageligheden  for  Smerte- 
følelse vel  som  Regel  holder  ret  godt  Skridt  med  de  øvrige 
AfaVter  af  Følelsen,  med  Evnen  til  at  opfatte  Berøring,  Tryk, 
Temperalur,  men  som  bekjendt  Ondes  der  Undtagelser  fra 
denne  Regel,  endog  meget  fremtrædende,  saa  at  Prøven  med 
Algesimetret  dog  ikke  giver  et  aldeles  paalideligt  Udtryk  for 
Følelsens  Tilstand  i  det  Hele  taget. 

Forf.  meddeler  derefter  en  Del  Tabeller,  som  tjene  til 
at  vise  de  forskjellige  Regioners  Forhold  dels  for  sunde 
Menneskers  Vedkommende  (her  er  opstillet  Resultatet  for  et 
Menneske  med  almindelig  og  et  med  meget  skarp  Følelse), 
dels  for  forskjellige  Patienters  Vedkommende. 

Det  vil  af  det  Anførte  ses,  at  Forf.  selv  ingenlunde  har 
manglet  Blik  for  en  Del  af  de  Vanskeligheder,  som  en  Under- 
søgelse af  den  nævnte  Natur  nødvendigvis  maa  støde  paa, 
men  tage  vi  nu  desuden  i  Betragtning,  hvor  vanskeligt  det 
vil  være  selv  for  intelligente  Personer,  som  vide,  hvad  de 
skulle  lægge  Mærke  til,  og  forstaa  at  iagttage  sig  selv  hur- 
tigt og  nøje,  at  bestemme  Grænsen  imellem,  hvor  de  endnu 
opfatte  Knibningen  som  et  Tryk,  som  de  kunne  henføre  til 
en  Paavirkning  udenfra  og  hvor  de  føle  en  Smerte,  som  de 
ikke  ere  i  Stand  til  at  henføre  til  Virkningen  af  en  bestemt 
Gjenstand  udenfor  sig  —  og  det  er  jo  heri  at  Forskjeilen 
imellem  Følelsen  af  Tryk  og  Smerte  bestaar  —  saa  kunne 
vi  med  al  Anerkjendelse  af  Instrumentets  sindrige  og  dog 
forholdsvis  simple  Konstruktion,  ikke  knytte  store  Forvent- 
ninger til  dets  praktiske  Betydning;  de  grovere  Forskjellig- 
heder  ville  jo  kunne  opdages  uden  dets  Hjælp.  Vor  Ind- 
vending gjælder  ikke  saa  meget  Instrumentet  som  Sagen 
selv,  der  mere  end  nogen  anden  er  og  bliver  en  ren  Følel- 
sessag. Som  et  andet  Exempel  paa  det  Farlige  i  Bedøm- 
melsen af  en  Sandsnings  Styrke  efter  Individets  Skjøn  ville 
vi  henvise  til  det  Vanskelige  eller  Umulige  selv  for  intelli- 
gente Individer  i  at  bedømme  ikke  altfor  store  Nyancer  af 
Lysstyrken  rigtigt,  naar  man  lader  forskjellige  Lysgivere  virke 
efter  hverandre. 

Vor  Hovedindvending,  Upaalideligheden  af  del  subjektive 
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SkjøD,   gjælder   i    endnu   bøjere   Grad  Algesikronomelrien ; 
Forf.  har   for   at  undersøge  Ledningsbastigheden  i  Nerve- 
banerne  konstrueret   Ålgesikronometret   o:  Mareys  Poly^raf 
forbunden   med  et  T-formigt  Rør,  bvis  to  frie  Grene   for- 
bindes med  Kavtscbukslanger  af  en  Meters  Længde.      Porf. 
stikker  med  en  lille  Naal  gjennem  Enden  af  det  ene  Rer 
ind  i  Huden,   Røret  bliver  da  komprimeret  og  Polygrafens 
Stift  bæver  sig  i  samme  Øjeblik,  det  andet  Rør  tjener  Pa- 
lienten  som  Signalrør  for  Smertefølelse,  og  Signalet   giver 
han  enten  ved   pludseligt  at  bide  i  Enden  af  Røret   eller, 
hvis  han  er  tandløs,  ved  at  blæse  i  Røret  fra  det  ene  Næse- 
bor, derved  bæver  Polygrafens  Stift  sig  anden  Gang;    det 
stiller  sig  for  os  som   meget  vanskeligt  at  passe  det  rette 
Øjeblik,  En  vil  bide  for  tidligt  af  Skræk,  en  Anden  gjere 
sig  haard  og  slet  ikke  bide. 


Sanitetsvæsenet  i  den  tyske  Bær,  Meddelelser  fra  et 
Besøg  ved  det  XII  Armeekorps  (Sachsen)  af  Rorpslæge, 
Dr.  med.  J.  P.  Poulsen.  Separataftryk  af  Militært  Tids- 
skrift VI.    Kjøbenhavn  1877. 

Forf.,  der  fra  tidligere  Afhandlinger  er  Læserne  be- 
kjendt  ved  den  Interesse,  hvormed  han  omfatter  Armeens 
Læge-  og  Sundhedsforhold ,  giver  i  den  nævnte  Afhandling 
en  kort  og  klar  Oversigt  over  disse  Forholds  Ordning  i  den 
tyske  Hær.  Den  nugældende  Ordning  (indført  1873)  er 
Resultatet  af  en  gradevis  Udvikling,  som  paa  enhver  Tid 
og  ethvert  Punkt  støtter  sig  til  de  rige  Erfaringer,  Preus- 
sen har  haft  Lejlighed  til  at  indhøste  under  sine  Krige, 
er  allsaa  ingenlunde  fremgaaet  af  teoretiske  Spekulationer, 
og  Bensigtsmæssigheden  af  de  efterhaanden  trufne  For- 
bedringer er  godtgjort  ved  en  stadig  aftagende  Dødeligheds- 
procent baade  blandt  Saarede  og  Syge.  I  Krigen  1864 
mistede  Preussen  22,1  pCt.  af  sine  Saarede  (heri  dog  ind- 
befattet de  mange  baardt  saarede  Danske,  som  bleve  lig- 
gende paa  Valpladsen  og  faldt  i  deres  Hænder;  fraregnes 
disse,  bliver  Dødeligheden  iblandt  Preusserne  kun  16  pCt.), 
i  Krigen  1866  kun  11,46  pCt.  og  i  den  tysk-franske  Krig  et 
endnu  langt  ringere  Procentantal,  sandsynligvis  kun  6—7  pCt. 
Vi  have  anført  disse  Tal,  fordi  de  tale  saa  tydeligt,  og  ville 
blot  samtidig  minde  om  den  endnu  større  Betydning,  de  faa, 
naar  man  tager  med  i  Betragtning  de  forøgede  Fordringer 
til  hurtig  Hjælp  for  store  Masser,  som  stilledes  i  den  sidste 
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Krigs  morderiske  Slag.  Følge  vi  Forf/s  FremstilliDg,  bliver 
det  08  klart,  at  de  heldige  Resultater  ere  opnaaede  ved,  at 
det  er  gaaet  op  for  de  militære  Avtoriteter,  at  Lægerne  i 
Stedet  for  at  stilles  som  Cnderordnede  i  alle  Henseender, 
maatte  udrustes  med  en  selvstændig  udstrakt  Myndighed 
over  de  Forhold,  hvor  de  vare  de  rette  og  eneste'Sagkyndige, 
altsaa  ikke  blot  med  Hensyn  til  den  egentlige  Sygebehand- 
ling men  med  Hensyn  til  Alt,  som  vedrørte  Armeens  Sund- 
hedsforhold og  navnlig  da  ogsaa  Hygiejnen.  Der  maatte  i 
Overensstemmelse  hermed  sørges  for  at  skaffe  Hæren  til- 
strækkelig Tilgang  af  dygtige  baade  teoretisk  og  praktisk 
fuldt  uddannede  Læger,  disse  maatte  tillige  modtage  en  særlig 
Uddannelse  i  de  forskjellige  Militærvæsenet  vedrørende  For- 
hold, hvorved  de  kunde  faa  praktisk  og  grundig  Rjendskab 
til  og  derigjennem  Interesse  for  Soldaten  og  de  forskjellige 
Momenter  i  hans  hele  Liv  og  Virken,  som  komme  i  Betragt- 
ning, de  maatte  endvidere  stilles  under  saadanne  Vilkaar, 
som  baade  stemmede  med  de  større  Fordringer,  man  stillede 
til  dem,  og  gav  dem  den  fornødne  Myndighed  og  Avtoritet. 
Forf.  har  under  et  Ophold  i  Dresden  haft  Lejlighed  til  per- 
sonlig at  lære  at  kjende  Forholdene  ved  det  12te  Armékorps, 
der  ved  sin  dygtige  og  energiske  Generallæge  maaske  er 
særlig  heldigt  stillet,  men  iøvrigt  er  den  ved  dette  Korps 
gjældende  Ordning  ganske  den  samme  som  ved  de  øvrige 
Armékorpser.  Sanitetskorpset  danner  et  selvstændigt  Korps, 
ligesom  de  forskjellige  Vaaben,  med  en  ogsaa  i  disciplinær 
Henseende  fuldkommen  militær  Organisation,  og  der  vaages 
med  Omhu  og  | Samvittighed  ikke  blot  over  Medlemmernes 
forberedende  men  ogsaa  deres  videre  Uddannelse  (gjennem 
Kursus,  Udkommando  til  fremmede  Hospitaler,  Kongresser, 
Udstillinger)  og  Tilstedeværelsen  af  de  fornødne  —  ogsaa 
moralske  —  Betingelser  for  Avancement  til  de  mere  betroede 
Poster  i  Sanitetsvæsenets  Officerskorps.  Antallet  af  tjenst- 
gjørende  Læger  i  Fredstid  udgjør  110  med  Generallægen  i 
Spidsen,  der  som  sin  Overordnede  har  Generalstabslægen  i 
Berlin,  der  staar  som  Chef  for  det  umiddelbart  under  Krigs- 
ministeren staaende  Departement  for  det  militære  Medicinal- 
væsen. Den  danske  Armé  paa  Krigsfod  kan  vel  stilles  lige 
med  et  tysk  Armékorps  eller  er  vel  endog  noget  større, 
naar  Flaaden  regnes  med,  og  den  bar  som  bekjendt  foruden 
24  Reservelæger,  der  skulle  deles  Imellem  Land-  og  Sø- 
styrken  kun  30  faste  Læger  til  den  hele  Armé  og  5  til 
Flaaden.  Og  hvilken  Forskjel  imellem  de  tyske  Assistent- 
læger med  deres  gradevise  Uddannelse  som  Rekrut  og  Læge 


414 


med  Uoderofncersraog  gienoeøi  et  Tidsrum  af  mindst  1  Aflkr 
og  derpaa  sædvanlig  fleraarig  Tjeneste  som  yngst  Sanitets- 
ofTicer  —  og  vore  Reservelæger,  hvis  hele  Kjendskab  til 
militære  Forbold  er  6  Dgers  Ophold  i  ^en  Lejr  og  senere  I 
Reglen  kun  et  enkelt  Aars  Tjeneste  som  Reservelæge,  et 
Aar,  der  af  Flere  endog  kun  tilbringes  paa  et  militært 
Hospital. 

Efter  at  have  skildret  den  hele  Organisation  af  Perso- 
nalet fra  Generallægen  til  Sygepasserne,  omtaler  Forf.  det 
til  Korpset  hørende  Materiel  og  gaar  derefter  over  til  For- 
holdene i  Felten,  det  hele  Lasaretvæsen  og  Virksomheden 
paa  Valpladssen. 

«At  den  ved  Hærordningen  1867  fastsatte  Organisation 
af  Hærens  og  Flaadens  Sundhedsvæsen  i  de  fleste  væsentlige 
Henseender  er  forfejlet,  har  praktisk  Erfaring  tilstrækkelig 
godtgjort;  det  var  ikke  den  daværende  Slabslæge  —  en 
Mand,  der  var  graanet  i  Armeens  Tjeneste,  der  med  ud- 
mærket Dygtighed  havde  deltaget  i  alle  vore  slesvigske  Krige 
og  besad  et  lige  saa  grundigt  Kjendskab  til  som  Interesse 
for  Hærens  Forhold,  —  hvis  Forslag  fandt  Tilslutning  i  den 
nedsatte  Kommission,  men  en  civil  Læges,  der  personlig 
aldeles   ikke  kjendte  det  mindste  til  Sundhedsvæsenet  paa 

Feltfod,  til  Forboldene  paa  en  Slagdag. Veltalenheden 

sejrede  —  som  altfor  ofte  —  over  Sagkundskaben,  —  og 
Resultatet  blev  som  det  er.»  al  den  preussiske  Kommission 
støttede  de  højt  ansete  civile  Læger  deres  militære  Kolleger  og 
gik  ofte  endnu  videre  end  disse,  Kommissionens  Forslag 
blev  prøvet  af  Krigsministeren  og  Stabslægen,  og  Intet  blev 
saaledes  overladt  til  Tankeexperimentet,  til  Stuespekulationen, 
til  usagkyndige  og  teoretiske  Ræsonnementer.! 

Idet  vi  anbefale  ikke  blot  vore  Kolleger  roen  navnlig  de 
militære  Avtoriteler  og  Andre,  hvem  Ordningen  af  og  An- 
svaret for  disse  Forhold  paahvile,  at  gjøre  sig  bekjeodt  med 
de  her  skildrede  Forhold  ville  vi  lægge  dem  Forf/s  Slut- 
ningsord alvorlig  paaSiode:  «l)er  er  saa  ofte  fra  de  militære 
Lægers  Side  klaget  over  Sundhedsvæsenets  utilfredsstillende 
Ordning  i  Hæren  og  Flaaden,  at  Ansvaret  for,  hvorledes  det 
vil  gaa  Landets  syge  og  saarede  Forsvarere  under  Krigs- 
forhold, ikke  kan  falde  paa  dem  —  men  frygtelig  vil  det 
komme  til  at  tynge  paa  dem,  der  ere  Ophavsmænd  til  denne 
mislykkede  Ordning,  hvis  der  ikke  i  Tide  raades  Bod  paa 
Manglerne, » 
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Beretning  om  den  kgl.  Fødsels-  og  Plejestif- 
telse i  Kjøbenhavn  for  Aaret  fra  1ste  April  1876 
til  31te  Marts  1877.  Bjøbenhavn  1877.  31  Sider 
og  3  Tabeller. 

Antallet  af  indkomne  Kvioder  i  Fødselsstiftelsen  og  detti 
Filialer  var  1021.  De  Fødendes  Antal  varJ004  (458  i  Stiftelsen 
546  i  Filialerne);  175  vare  Gifte,  829  Ugifte;  539  vare 
Førstefødende ,  465  havde  født  tidligere.  Tvillingfødsler 
forekom  i  16  Tilfælde,  og  Antallet  af  Fødsler  bliver  der« 
efter  1020. 

Af  Børnene  vare  536  Drenge  mod  479  Piger  (ved 
5  Aborter  var  Kjønnet  ikke  noteret);  808  vare  fuldbaaroe, 
212  ufuldbaarne;  969  vare  leveodefødtei  51  dødfødte  (deraf 
20  macererede,  altsaa  døde  under  Fødslen  31  «»  3,1  pCt.  af 
de  i  000  Fødsler).  Der  forekom  114  Fødsler,  komplicerede 
med  Abnormiteter,  og  af  disse  vare  79  operative  Fødsler. 

Suodhedstilstanden  har  været  god,  idet  Mortaliteten  kun 
•er  7  pro  Mille  (7  af  1004  Fødende).  Den  puerporale  Mor- 
bilitet,  skriver  Overakkuchøren,  er  endnu  for  stor,  1:7, 
hvorved  dog  maa  fremhæves,  at  selv  de  ubetydeligste  Til- 
fælde ere  regnede  med,  ligesom  det  ogsaa  her  havde  Be- 
tydning, at  Antallet  af  Føralefødende  i  det  forløbne  Aar  har 
værel  uforholdsmæssigt  stort  (116  Primiparæ  mod  lOOiMulli- 
paræ).  Af  ikke  puerperale  Sygdomme  have  126  Kvinder  været 
angrebne,  med  4  Dødsfald.  Bele  Mortaliteten  paa  Barsel- 
seng bliver  saaledes  11  pro  Mille  (11  Dødsfald  blandt  1004 
Fødende). 

Under  Stiftelsens  Lukning  i  Juli  og  Avgust  have  46 
Barselkvioder  født  i  selvvalgte  Lokaler  46  Børn  (2  dødfødte). 
Blandt  Børnene  i  Fødsels-  og  Plejestiftelsen  forekom  286 
Sygdomstilfælde,  som  i  63  Tilfælde  medførte  Døden  (26  i 
første  Døgn).  Misdannelser  hos  de  nyfødte  Børn  forekom 
10  Gange.  I  den  obstetriciske  Poliklinik  foretoges  operative 
Indgreb  ved  24  Podsler.  1  den  gynækologiske  Poliklinik  have 
115  Kvinder  søgt  Raad  og  lade^  sig  behandle  i  kortere  eller 
længere  Tid.  51  Kandidater  fra  Kjøbenhavns  Universitet  og 
1  islundsk  Lægekandidat  have  gjennemgaaet  det  kliniske 
Kursus  i  Fødselsstiftelsen.  51  ældre  lægevidenskabelige  Stude- 
rende have  deltaget  i  Kliniken  for  Gynækologi  og  Pædiatrik. 
34  Jordemødre  have  absolveret  Afgangsexamen. 
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Lftgenes  Eikekasse. 

Betæokoing  fra  det  paa  sidste  GeDeralforsamllog  nedsatte  Udvalg. 


Paa  den  sidst  afholdte  GeneralforsamliDg  i  Lægernes  Enke* 
kasse    kom    det  Spergsmaal   under  PorbandiiDg,    hvad    der 
kunde   gjøres  for  at  forøge  de  sidst  tilkomne  Enkers  yderst 
ringe  Pension,  og  navnlig  om  dette  kunde  opnaas  ved    al 
tage    den  dertil  fornødne  Sum  af  de  aarlige  Kontingenter, 
som    ellers    i  Følge  Enkekassens    Love  ene  og  alene  maa 
anvendes  til  Forøgelse  af  Grundfonden.     Den  i  denne  An* 
ledning   rejste   Diskussion    afsluttedes  derved,    at   der  blev 
nedsat  et  Ddvalg,  som  fik  til  Opgave:    tAt  overveje  og  for 
en  kommende  Generalforsamling  gjøre  Forslag  om  de  Grund* 
sætninger  hvorefter  og  Midler  hvorved   der  gjennem  Enke- 
kassen kan  tilvejebringes  rigeligere  Understøttelse  til  Lægernes 
Enker  end  de,  der  nu  ydes.« 

Udvalget  skal  i  denne  Henseende  først  bemærke,  at  der 
i  Følge  Enkekassens  bele  Karakter  ikke  ydes  nogen  Under- 
støttelse, men  derimod  hæves  en  berettiget  Pension  i  Hen- 
hold til  Lovene.  Det  har  derfor  ment  at  burde  holde  disse 
to  forskjellige  Begreber,  Understøttelse  og  Pension,  ud  fra 
hinanden  og  behandle  dem  hvert  for  sig. 

Hvad  først  Spørgsmaalet  om  Pensionernes  Forhøjelse 
angaar,  da  maatte  dette  Punkts  Åfgjørelse  udelukkende  be- 
tinges deraf,  at  Enkekassens  Grundfond  var  større  end  for- 
nødent til  dens  Forpligtelsers  Opfyldelse,  idet  efter  Lovenes 
g  7  den  en  Enke  engang  tilstaaede  Pension  aldrig  kan  for- 
mindskes. Men  til  at  danne  sig  en  begrundet  Mening  om 
Enkekassens  Evne  i  den  angivne  Retning,  ansaa  Udvalget 
sig  ikke  kompetent.  Det  besluttede  derfor  for  at  skaffe  sig 
et  fast  Udgangspunkt  for  sine  Arbejder  at  andrage  hos  Be- 
styrelsen for  Livsforsikriogsanstalten  af  1871  om  at  foran- 
ledige følgende  Spergsmaal  besvaret: 

Er  Enkekassens  Status  saaledes,  at  den  er  i  Stand  til 
at  opfylde  de  i  dens  Love  fastsatte  Forpligtelser  lige  over 
for  Enkerne,  saavel  de  nuværende  som  de  eventuelle,  idet 
man  gaar  ud  fra,  at  samtlige  Enker  alle  flaa  en  lige  stor 
Pension  af  omtrent  90  Kroner  aarlig? 

Hvorhos  det  udbad  sig  en  Bedømmelse  af  Kassen  i 
Almindelighed  og  Anvisning  paa  de  bedste  Midler  til  at  sætte 
den  i  Stand  til  paa  en  bedre  Maade  end  hidtil  at  opfylde 
sin  Hensigt. 
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Udvalget  ledsagede  dette  Andragende  med  statistiske 
Oplysninger  om  Interessenternes  og  deres  Hustruers  Alder 
Bannt  om  Pensionisternes  Alder.  Det  modtog  den  18de  Avgust 
et  Svar  fra  Livsforsikringsanstaltens  Bestyrelse,  hvori  efter 
nogle  indledende  Oemærkniuger  udtales  følgende: 

1)  at  det  vil  være  nødvendigt,  saafremt  man  tilsigter  en 
mere  rationel  Ordning  af  Kassen  og  derved  en  nogen- 
lunde ligelig  Behandling  af  de  nulevende  og  fremtidige 
Enker,  at  den  i  Lovene  indeholdte  Bestemmelse  om 
Grnndfondens  stadige  Vedligeholdelse  og  Forøgelse  bort- 
falder; 

2)  at  Pensionerne  for  de  i  de  første  5  Aar  tilkommende 
Enker  saa  vel  som  for  de  nulevende  lavere  pensione- 
rede sættes  til  85  Kroner  aarligt  (eventuelt  80  Kr.,  saa- 
fremt en   særligt  Børneforsørgelsesfond  ønskes  dannet). 

3)  at  der  hvert  5te  Aar  foretages  en  sagkyndig  Under- 
søgelse af  Kassen  for  at  bedømme,  hvorvidt  de  frem* 
tidige  Pensionssatser  bør  modificeres. 

I  Renhold  til  delte  Svar  er  Udvalget  blevet  enigt  om 
at  indstille  følgende  Forslag  til  Generalforsamlingen: 

at  de  sidst  tilkomne  Enkers  Pension  suppleres  af  Aars- 
bidragene  indtil  et  Beløb  af  85  Kr.,  saaledes  at  altsaa  ingen 
Enke  faar  mindre  Pension  end  85  Kr. ;  dog  saaledes,  at 
denne  Ordning  ikkun  gjælder  for  de  førstkommende  5  Aar, 
til  hvilket  Tidspunkt  Enkekassens  Status  atter  underkastes 
en  sagkyndig  Bedømmelse  for  det  følgende  Femaars  Ved- 
kommende. 

Saafremt  dette  Forslag  maatte  vinde  Generalforsamlin- 
gens Bifald,  maatte  der  finde  en  hertil  svarende  Forandring 
Sted  i  de  paagjældende  Paragrafer  af  de  nuværende  Love, 
særlig  g  4  og  g  7. 

Hvad  det  andet  Punkt  angaar,  nemlig  trængende  Læge«* 
enkers  Understøttelse,  da  er  en  saadan,  som  allerede  ovenfor 
berørt,  egentlig  Enkekassen  uvedkommende  saavel  efter  dens 
oprindelige  som  efter  dens  nugjældende  Love,  og  det  er 
kun  derved,  at  i  Tidens  Løb  forskjeilige  større  og  mindre 
Legater  til  Fordel  for  trængende  Lægeenker,  ere  lagte  ind 
under  Enkekassens  Bestyrelse,  at  dette  Moment  er  kommen 
i  nær  Berørelse  med  Enkekassens  egentlige  Formaal.  Paa 
den  ene  Side  denne  Omstændighed,  paa  den  anden  Side  den 
sørgelige  Kjendsgjerning,  at  mange  Lægeenker  ere  træn- 
gende, har  bevirket,  at  der  oftere  under  de  i  de  senere  Aar 
førte  Diskussioner  om  Enkekassens  Virksomhed  i  det  Hele 
taget,  saavel  paa  de  aarlige  Generalforsamlinger  som  i  Pressen, 
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er  blevet  udtalt  Ønsket  om,  at  UDderstøtteUeenaoineiitei  maatte 
blive  fyldigere  ucfviklet.     Medens  saaledes  navnlig  Dr,    med 
J.  P.  Poulsen  fremhævede  del  Ønskelige   i,   at   der    ved 
Tilskud  paa  forsk)eIlig  Maade  af  Lægernes  Enkekasse    dan« 
nedes  en  UnderstøUelseskasse  til  Fordel  for  trængende  L*æ^e- 
enker,  udtalte  Dr.  med.  Wiinstedt  paa  den  sidste  Oeoe- 
ralforsamling,  at  han  havde  projekteret  den  nærmere  Orga- 
nisation af  en  saadan,  men  at  han  vilde  forbeholde  sig^  at 
fremkomme  dermed  ved   en  senere  Lejlighed.     I  April   til- 
sendte han  Udvalget  et  Udkast  til  Love  for  en  Understattelses- 
kasse    for   trængende  Lægeenker   med  Anmodning  ona,    at 
Udvalget   vilde  udtale  sig  desangaaende,   og  samtidig    ind- 
sendte Dr.  V.  Ingerslev  paa  egne  og  Kollegers  Vegne  et 
andet  Lovudkast  til  en  saadan  Understettelseskasse  ledsaget 
af  en  lignende  Anmodning.     Da  Udvalget  paa  det  anførte 
Tidspunkt  endnu  ikke  havde  modtaget  noget  Svar  paa  sio 
Henvendelse  til  Livsforsikringsanstaltens  Bestyrelse,  og    det 
ikke  mente  at  kunne  udtale  sig  om  disse  to  Lovudkast,  førend 
det  igjennem  dette  Svar  havde  dannet  sig  en  bestemt  JVle- 
niog  om  Enkekassens  Status,   udtalte  undertegnede  Borch 
denne  Udvalgets  Anskuelse  med  tilføjende  af,  at  der  i  Ud- 
valget var  mere  Stemning   for  at  lade  en  eventuel  Under« 
støttelseskasse    for   trængende   Lægeenker   blive    i  organisk 
Forbindelse  med  den  bestaaende  Enkekasse.     Naar  nu  Dr. 
V.  Ingerslev  og  Kolleger  ikke   have  ment  det  forsvarligt  at 
afvente  en  nærmere  Forhandling  om  denne  for  Lægestanden 
saa  vigtige  Sag,    men  have  anset  det  for  rettest  strax  at 
træde  frem  for  Offentligheden   med  Indbydelse  til  at  danne 
«en    Understøttelsesforening   for   danske    Lægers  Enker   og 
forældreløse   Børn«,   da  kan  Udvalget  ikkun  beklage  denne 
ikke  af  Forholdene  paabudne  Ilfærdighed,   idet  det  føler  sig 
overbevist  om,  at  en  moden  Drøftelse  kun  vilde  have  været 
til  Sagens  sande  Tarv.    Naar  man  betænker,  at  Enkekassens 
Bestyrelse  alt  i  en  Række  af  Aar  ved  de  den  underlagte 
Legaters  Uddeling  bar  haft  at  gjøre  med  trængeode  Læge- 
enkers Understøttelse  og  derved  er  traadt  i  mer  eller  mindre 
personlig  Forbindelse  med  en  stor  Mængde  af  de  nulevende 
Lægeenker,  naar  man  erindrer,  at  for  ikke  længe  siden  en 
større  Sum  uden  at  skulle  danne  noget  Legat  skjænkedes 
Enkekassen  til  trængende  Lægeenker,  naar  man  endelig  tager 
Hensyn  til  de  Bestræbelser,  som  i  den  seneste  Tid  ere  gjorte 
for  at  forøge  de  Midler,  som  kunne  anvendes  til  dette  For- 
xnaal,    da   har  man  vanskeligt  ved  at  fatte  Motivet  til  nu 
pludselig  at  bringe  denne  Sag  ud  af  det  SpoTj  som  den  var 
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kommen  ind  i,  og  hvor  alle  ForudsætDinger  ere  tilstede  for 
dens  godt  Udvikling  i  Fremtiden. 

Udvalget  skal  derfor  udtale  som  sin  FormeniDg,  at  Enke- 
kassen bør  vedblive  at  gaa  frem  paa  den  engang  betraadte 
Bane,  idet  den  søger  ved  Siden  af  sin  allerede  bestaaende 
Virksomhed  al  organisere  en  Under&tøttelseekasse  for  iræn«^ 
gende  Lægeenker,  i  hvilken  Henseende  det  paa  Grundlag 
af  det  af  Dr.  Wiinstedt  indsendte  Lovudkast  skal  bringe  føl- 
gende Ordning  for  en  saadan  Understøttelseskasse  i  Forslag« 

1  1.  UnderstøttelseskasseD  for  trængeDde  Lægeenker  er  eo  Foreniog, 
som  har  til  Formaal  at  understøtte  trængende  Enker  efter  danske  Læger 
eller  disses  uforsørgede  Børn,  idet  den  dels  supplerer  den  af  »de  danske 
LKgers  Enke-  og  Børneforsørgelseskasse«  ydede  Pension,  dels  yder  selv- 
stændige Understøttelser  til  Enker  efter  Foreningens  Medlemmer. 

2  2.  Som  Medlem  i  denne  Forening  kan  indtræde  enhver  Lasge, 
der  har  taget  den  lægevidenskabelige  Examen  ved  Kjøbenhavns  Univer- 
sitet eller  det  kirurgiske  Akademi. 

i  8.  Det  aariige  Bidrag  er  mindst  10  Kr.  Bidraget  kan  ogsaa,  om 
noget  Medlem  skulde  ønske  det,  kapitaliseres  med  250  Kr«  engang 
ior  aUe. 

Det  aariige  Bidrag  opkræves  af  Bestyrelsen  i  Løbet  af  Januar  Maaned. 
Det  Hedlem,  som  ikke  ved  Aarets  Slutning  har  indbetalt  sit  Bidrag, 
betragtes  som  udtraadt  af  Foreningen. 

§  4.  Det  Tød  de  aariige  Bidrag  eller  paa  anden  Maade  tilvejebragte 
Beløb  anvendes,  efter  at  Administrationsudgifterne  ere  afholdte,  til 
Understøttelse  i  Portioner,  hvis  Størrelse  det  overlades  Bestyrelsen  at 
fastsætte. 

For  ikke  at  være  uden  Hjælpekilder  i  mulig  indtrædende  ugunstige 
4)g  uforudseelige  Tilfælde  søges  der  dog  tilvejebragt  en  Reservefond,  som 
iordentligvis  Ikke  bor  overstige  2000  Kr.,  og  som  indsa^ttes  i  Spare- 
kassen. 

I  5.  Adkomst  til  Understøttelse  af  Kassen  have  Enker,  som  be- 
vislig ere  trængende,  og  hvis  Mænd  ved  deres  Død  vare  Medlemmer  af 
•de  danske  Lægers  Enke-  og  Børneforsørgeiseskasse*  eller  af  Under* 
støttelseskassen,  fortrinsvis  de,  der  vare  Medlemmer  af  begge  Kasser. 

Til  uforsørgede  [Børn  kan  ydes  Understøttelse  indtil  deres  fyldte 
18de  Aar. 

I  6.  Understøttelseskassen  betragtes  som  et  Supplement  til  'de 
danske  Lægers  Enke-  og  Børneforsørgelseskasse  og  har  som  saadan  Be- 
styrelse og  Forretningsførelse  sammen  med  denne,  saaledes  at  ogsaa 
dennes  Kasserer  tillige  fungerer  ved  Understøttelseskassen  paa  samme 
Villcaar  som  ved  Enkekassen.  De  for  denne  gjældende  og  1  dens  Love 
indeholdte  Bestemmelser  med  Hensyn  til  dens  Ledelse  blive  altsaa  ogsaa 
gjældende  for  Understøttelseskassen. 

Udvalget  skal  sluttelig  udtale  det  Ønskelige  i,  at  Be- 
styrelsen traadte  i  Forbindelse  med  den  almindelige  danske 
Lægeforening  og  de  til  denne  knyttede  Kredsforeninger  rundt 
om  i  Landet  for  herved  dels  at  virke  for  at  udbrede  almin- 
delig  Interesse  for  Understøttelseskassen,  dels  igjennem  disse 
Porenfnger  at  lette  og  sikre  dens  Virksomhed. 

J.  P.  Poulsen.     Jul.  Petersen.     G.  F.  Borch« 
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Anyeidebei  af  det  salieylswe  Nttrra. 

Af  6.  Sée  (efter  et  Referat  I  Berl.  Min.  WocheoBchr.    1877.    Nr.  46>. 


Den  bekjendte  Bliniker  ved  B6tel  Dieu,  6.  Sée,  har  leveret 
et  moDOgraflsk  Arbejde  over  Salicylsyren  og  dens   Anven- 
vendelse,  navnlig  i  Form  at  salicylsurt  Natron,  og  har  saa 
vidt  muligt  kontrolleret  de  hidtil  bekjendte  Fakta  ved   egae 
Iagttagelser. 

Naar  undtages  enkelte  Smaating,  stemmer  han  overeas 
med  sine  Forgængere,  kun  maa  del  fremhæves,  at  hvad 
angaar  det  salicylsure  Natrons  Evne  lil  at  nedsætte  Tempe- 
raturen i  Tyftis,  da  deles  Forf.*s  Anskuelse,  at  den  er 
tvivlsom,  usikker  og  ringe,  ikke  i  Tyskland,  hvor  den  almm* 
delige  Mening  netop  anser  den  for  meget  energisk,  hvad 
Goldtdammer,  Riess,  Ewald  og  flere  Forfattere  ogsaa 
stærkt  have  akcentueret.  Forf.  anvendte  Midlet  i  12  Tilfælde 
af  Tyfus  abdom.  med  ringe  Virkning,  aabenbart  fordi  han 
gav  Midlet  i  smaa  Doser  i  Ny  og  i  Næ. 

Derimod    virkede    det    ved   den    akute    Ledderev- 
matisme    gjennemgaaende    og    som    med    et    Trylleslag, 
saaledes  som  Stricker  først  har  angivet,    og  Forfatteren 
slutter  sig  her  ganske  til  Stricker*8  Maade  at  bruge  Mid- 
let paa  (i  Opløsning,   hver  2den  Time,  8 — 10  Gram  daglig, 
hvormed   fortsættes   10—12  Dage  efter  Smerternes  Ophør). 
Af  19  Tilfælde  af  febrilsk  Revmatisme,  af  hvilke  12  allerede 
havde  overstaaet  det  2det  og  3dje  Anfald,  tabte  Smerten  og 
Feberen  sig  den  2den  og  3dje  Dag,  og  med  dem  svandt 
Byperæmien  og  Svulsten.     Det  samme  gjælder  efter  Forf., 
i  Modsætning  til  Stricker,  om  33  subakute  og  kroniskeTil- 
fælde;    ogsaa  her  svandt  Symptomerne  uden  Undtagelse  i 
2—3  Dage,  og  Recidiverne  bleve  undertrykte  ved  den  fort- 
satte Brug  af  Midlet.     Paa  de  allerede  bestaaende  Kompli* 
kationer  har  Midlet  ingen  Indflydelse,  derimod  kan  det,  naar 
det   gives   fra  Begyndelsen  af,    forebygge  Betændelse  i  de 
serøse   Binder   derved   at    det  kouperer   Sygdommen  selv. 
Ved  den  akute  Muskelrevmatlsme  tabte  Smerteroe  og 
flaardheden  i  Musklerne  sig  i  tre  Tilfælde  i  Løbet  af  to  Dage; 
paa  den  gonorréiske  Leddebetændelse  havde  det  ingen  Ind- 
flydelse.   Den  kroniske  Ledaffektion,  som  ledsager  eller  følger 
efter  Ledderevmatismen,  Arthrltis  uodosa  og  deformans 
paavirkes  ogsaa  af  Midlet.      Smerteanfaldene  ophøre  ligesaa 
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hurtigt  8001  i  den  akute  Revroatisme,  Svulsten  af  Leddene 
formindskes,  Bevægeligheden  bliver  friere,  hvis  da  Ikke  For- 
andringerne i  Benenderne  ere  for  vidt  fremskredne.     Forf. 
har   set   Helbredelse  eller  Bedring  i  12  Tilfælde.     Endelig 
omhandlerForf.  Arthritis  (Gicht),  hvis  Patologi  han  skjænker 
en  kort  Omtale  for  at  vise,  at  Sygdommen  bestaar  i  en  ved 
en  nfuldstændig  Forbrænding  af  Æggehvidestofferne  bevirket 
forøget   Mængde   af  Urinsyre   I  Blodet,   og   den   rationelle 
Terapi  maa  gaa  ud  paa  at  forhindre  den  for  rigelige  Dannelse 
af  delte  Stof  og  lette  dets  Udskillelse;  begge  Formaal  fyl- 
destgjeres  ved  Salicylsyre,  som  uden  at  forøge  Urinmængden 
begunstiger  Udskillelsen  af  Urinsyre  og  ved  at  træde  i  For- 
bindelse med  Glykokol  lægger  Beslag  paa  et  vigtigt  kvælstof- 
holdigt  Derivat  af  Æggehvideslofferne;  forud  for  paa  lignende 
Maade  virkende  Stoffer,  f.  Ex.  Benzoesyre,  har  den  den  sam* 
tidige  smertestillende  Virkning.     Forf.  har  behandlet  7  Til* 
fælde  af  akut  og   14  af  kronisk  Arthritis:    «1  to<-lre  Dage 
Bvandt  Smerterne,  Hyperæmien,  Rødmen  og  Ømheden  i  de 
akute,  de  periartikulære  Opsvulmninger  i  de  kroniske  Til* 
fælde,  Tophi  formindskedes  og  ophørte  at  være  betændte. 
Med  ét  Ord:    Helbredelsen  kan   være  fuldstændig,  uden  at 
der  iagttages  nogen  Metastase  til  Hjærtet,  Maven,  Aande- 
drætsredskaberne    eller  Hjærnen.     Der  iagttoges  kun   For- 
styrrelser i  Hørelsen  og  nogle  Gange  en  vis  Grad  af  Svag- 
hedsfelelse.« 

Imod  en  beslægtet  Lidelse,  de  urinsure  Nyrestene, 
viste  det  salicylsure  Natron  ligeledes  en  gunstig  Virkning 
paa  deres  Udskillelse  og  ved  at  d^mpe  de  smertefulde 
Koliker. 

Den  smertestillende  Virkning  har  Forf.  delvis  ogsaa 
iagttaget  ved  Nevralgier,  N.facialis  (1  Tilfælde),  Ischias  (4 Til* 
ftelde,  hvoraf  de  to  helbrededes  i  nogle  Dage)  og  Migræne 
(4  Tilfælde).  Forf.  giver  Midlet  i  smaa  Doser  med  regel- 
mæssige Mellemrum,  om  muligt  ved  Maaltiderne;  de  enkelte 
store  Doser  fremkalde  let  Forgiftning.  Taales  det  ikke  godt, 
opløses  det  i  Vichyvand,  eller  man  sætter  lidt  Brændevin  til 
almindeligt  Vand.  Den  daglige  Indgift  varierer  efter  Til- 
fældets Beskaffenhed  imellem  5  og  10  Gram.  Ulemperne  ere 
de  samme  som  andre  Steder  Iagttagne:  Øresusen  (forbi- 
gaaende  Døvhed),  Svimmelhed,  Banken  i  Panden,  lette  Vil- 
delser (i  Tyftis!);  Hallucinationer  har  Forf.  ikke  set. 
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Et  TOfftlde 
af  Øåtmå  gløttidis  Mm  Følge  af  Angiiia  toiaillajria. 

Af  Dr.  Alf  r.  Lin  db.    (Eira  1877.   Nr.  9.) 


hin  20-aaTig  Bondedreng  blev  indlagt  paa  Sygehiset  i  Halmatad  des 
27de  BCarts  1874.  Han  havde  I  8  Dage  haft  Bea'cer  ved  Sjfnkniogen  og 
Smerter  i  Balaen,  Svælgeta  Slimhinde  var  betydelig  svallen  ligesona 
venstre  Mandel,  i  hvillLen  der  blev  gjort  Incision;  der  sporedes  Ingen 
Hftshed  eller  Aandenød,  Ved  Aftenbesøget  mente  Patienten,  at  Synk- 
ningen var  noget  lettere;  noget  Tegn  paa  Sygdom  I  Luftrørshovedet  var 
heller  ikke  da  tilatede.  Men  Kl.  11  Aften  fik  Lægen  pludselig  Bod  oai. 
at  Patienten  var  ved  at  kvæles.  Han  fandt  Patienten  springende  omkring 
i  Sygestuen  med  en  forrærdelig  Aandenød  og  var  næppe  naaet  hen  til 
ham,  førend  han  med  Udraabet  ^nu  dør  Jeg*  faldt  ham  1  Armene,  mistede 
Bevidstheden  og  hørte  np  med  at  aande.  Lægen  bar  ham  øjeblikkelig 
Ind  i  den  nærliggende  Operationsstue,  foretog  Laryogotrakeortoml,  næsten 
direkte  uden  Dissektion,  samt  indlagde  en  Sølvkanyle.  Efter  nogle  øje- 
tikkes  kunstig  Respitatlon  begyndte  Patienten  at  aande  og  kom  til  Be- 
vidsthed. Saavei  han  selv  som  de  andre  Patienter  poa  samme  Stue  paa- 
stode  bestemt,  at  der  ikke  havde  været  noget  Tegn  paa  Aandenød  førend 
højst  V>  Time  før  Operationen.  Tre  Dage  senere  ndtoges  Kanylen,  og 
Patienten  blev  udskrevet  helbredet  den  Ilte  April.  Her  haves  altsaa  et 
Exempel  paa  den  under  en  simpel  Angina  tonsiliarls  just  ikke  alminde- 
lige Udvikling  af  Ødema  glottldls,  som  oven  1  Kjøbet  naaede  en  fare- 
truende Højde  i  usædvanlig  kort  tid. 


Be  phiteHge  DedafUd  efler  mktralte  Ftfkrøndltger.  <>aaende  ud  fra 
det  Utilstrækkelige  i  do  Teorier,  som  ere  blevne  opstillede  for  at  forklare 
de  pludselige  Dødsfald  efter  udstrakte  Forbræudinger,  foretog  Prof.  Pon- 
flck  i  Gottingen  i  Forbindelse  med  F.  Schmidt  1  Rostock  en  Række 
Skoldningsforsøg  med  Hunde,  som  efter  Udstrækningen  af  den  angrebne 
Rudflade,  1  mindre  Grad  efter  Vandets  Temperatur,  snart  medførte  Døden, 
snart  tlllode  Dyrene  at  helbredes  burtigere  ellei  langsommer«. 

I  alle  Tilfældene ,  hvor  Forbrændingen  var  intensiv,  kunde  der  efter 
faa  Minutter  konstateres  en  betydelig  Blodforandring,  idet  de  røde  Blod- 
legemer ved  en  Slags  Heosmuldren  eller  Henflyden  opløste  sig  1  en 
Mængde  Smaadele;  disse  forsvinde  1  en  Tid,  der  staar  1  Forhold  til  deres 
oprindelige  Mængde,  men  ikke  uden  at  fremkalde  betydelige  Forstyrrelser 
1  fjærnt  fra  hinanden  liggende  Organer.  Mest  iøjnefaldende  angribes 
Nyrerne,  idet  en  god  Del  af  det  nn  paa  en  vis  Maade  i  Biodstremmeo 
frit  cirkulerende  Hæmoglobin  udskilles  Igjennem  dem-,  herved  opstaar, 
i  det  mindste  t  de  betydeligere  TlITælde,  en  undertiden  meget  heftig  Be- 
tændelse i  disse  Organer,  som  giver  sig  tUkJende  ved,  at  der  optræder  ejen- 
dommeligt farvede  Cylindre  i  Urinen  og  ved  at  Urinkanalerne  tilstoppes, 
deres  Epitelium  henfalder  I  Fedt  o«  s.  v.  En  anden  Del  af  de  hensmul- 
drede  Blodlegemer  bliver  foreløbigt  i  Organismen,  dcii  forsvinder  I  Mil- 
tens Puipa  og  1  Knoglernes  Marv,  Idet  den  optages  i  disse  Vævs  kon- 
traktile  Celler,  sandsynligvis,  for  i  dera  efterhaonden  at  undergaa  en  tll- 
bageskrideode  Omdannelse.  Allerede  for  det  blotte  Øje  viser  Milten 
sig  forstørret  og  med  en  mere  rød  og  saftig  Snitflade  end  sædvanlig. 
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Hvad  no  Tydaiogeo  af  det  bel«  Symptemkomplex  efter  Forbræn- 
dinger angaar,  saa  er  Ponflck  tilbøjelig  til  at  antage,  at  i  hvert  Fald  en 
Del  af  de  ItuTtigt  dødelige  Tilfælde,  respektiv  en  Del  af  de  avære  Symp^ 
tomer  hoe  dem,  som  helbredes,  maa  forklares  ved  en  saadan  udstrakt, 
pludselig  Ødelæggelse  af  de  røde  Blodlegemer;  om  den  hurtige  Under- 
trykkelse af  Urinnfsondringen  kommer  med  i  Betragtning,  om  der  med 
andre  Ord  tillige  linder  en  akut  uræmisk  Intoilkation  Sted,  lader  han 
foreløbigt  henstaa  som  uafgjort,  I  Overensstemmelse  med  denne  sin 
Opfattelse  anbefiiler  ban  som  rationelt  at  forsøge  Transfusion. 

(Berl.  klin.  Wochenschr.     1877.     Nr.  46.) 


Vdncvoelae.  Under  30te  November  er  Underlæge  N.  P.  I.  Aabye 
allern.  udnævnt  til  Korpslæge  i  det  for  Hæren  og  Flaaden  fællea  Læge- 
korps. 


Oversigt  over  SjgiMinie,  Bedsfidd  eg  Fedilcr  I  KJøbeikivB. 

Fra  KjøbenbavDs  prakt.  Læger  er  1  Ugen  21de— 27de  Ptovember  an- 
meldt 894  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  763  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  31,  Mæslinger  1,  Skarlagensfebers,  ondartet 
Halssyge  17,  Strubehoste  4,  Kighoste  27,  Faaresyge  13,  gastr.  Feber  31, 
tyf.  Feber  5,  exantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  104,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  21, 
Barselfeber  2,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  6,  Brystkatarr  342,  Grlppe  7 
Lungebetændelse  27,  Halsbetændelse  76,  akut  Ledderevroatisme  18.  andre 
Farsoter  24  (Øjenbetændelse  3,  Zona  1,  Nældefeber  7,  Stomatitis  I, 
Furnnkler  6,  Erytem  3,  Skjørbug  2  og  Rubeolæ  1  Tilfælde);  desuden 
Gonorré  89,  venerisk  Saar  20,  erhvervet  Syfilis  13,  medfødt  Syfilis  [O, 
Fnat  2,  Drankergalskab  3  og  Brændevlnssygdom  4. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  d«  fleste  Tilfælde  1  For- 
hold tU  PolkenuBngden  forekomne  1:  Kompagnistræde,  Vlngaardstræde 
og  Vimmelskaftet. 

Dødsfaldenes  Antal  er  100.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  8 
(ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  2,  Kighoste  2,  IndenL  Kolera  og  akut 
Diarré  3»  Barselfeber  1);  Blodforgiftninger  1;  konatitntlonelle 
Sygdomme  24  (Lungesvindsot  14);  Voldsomme  Dødsaarsager  1)^ 
Danneisesfeji  1;  lokale  Organygdomme  44;  Sygdomme  i  de 
ydre  Dele  4;  andre  hyppige  Dødsaarsager  17  (Tæring  hos 
Smaabørn  7). 

Levendefødte  ere  176  (93  Drenge,  83  Piger);  Dødfødte  4. 

Den  forløbne  Uge  har  været  meget  varmere  end  sædvanligt  med 
Frost  af  og  til  paa  Landbohøjskolen,  lavt  Barometer,  overvejende  vestlige, 
friske  Vinde,  fugtig  og  taaget  Luft. 

1  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  I 
London  af  Kopper  14,  Mæslinger  66,  Skarlagensfeber  61,  Dirteritis  og 
Kroup  26,  tyf.  Feber  og  Tyfus  28,  Dysenteri  3;  i  Kristiania  af  tyf. 
Feber  1;  1  Stokholm  af  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  7,  tyf.  Feber  3;  1 
St  Petersborg  af  Kopper  13,  Mæslinger  4,  Skarlagensfeber  10,  Difteritis 
og  Kroup  10,  tyf.  Feber  28,  Dysenteri  2;  i  Bryssel  af  Mæslinger  4;  I 
Paris  af  Mæslinger  16,  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  37,  tyf. 
Feber  14;  i  Kalkutta  af  Feber  87,  asiatisk  Kolera  39;  1  Bombay  af  asiatisk 
Kolera  1 1  og  1  Madras  af  Kopper  34,  asiatisk  Kolera  45. 
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Bekjendtgjørelser. 

Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(KroDprinsessegade  22) 
cr  aabeol  for  Herrer  Kl.  7—9  og  l*/a— 2*/a, 
for  Damer  og  Bero  Kl.  11—12  og  2>i^— 3>/9. 
BehandliDg  i  Hjemmet  efter  oærmere  Aftale. 

•fe  Krtnip. 

Gand.  pharm.  G .  R.  E  vers  laitknraistaltj  Peder  Skrams- 
gade  17,  2deD  Sal.     Daglig  aaben  fra  7 — 12  Formiddag. 

Hos  UodertegDede  er  udkommet: 

Oynsékologiske  og  obstetrloiBke  Meddelelser.  UdglTne  af  Prof. 
f.  ItwUs.  1.  BlDds  2.  Hefte  med  5  litograferede  Tavler.  PrU  2  Kr.  50  0. 
Indhold:  Hartyigaon,  S.:  Simons  keglekappeformlge  Eictsion 
og  Howit2*s  OTalærexcislon  af  den  hypertroflske  cervix  uteri.  — 
Øram,  H.  P.:  Om  llassagebehandlingen  ved  nogle  parametriUake 
Exsudater.  —  Holstein,  A.:  Tilfælde  af  Hernia  obtnratorla,  diagoo- 
sticeret  ved  blmanael  Undersøgelse.  —  Jacob y,  E.:  Nogle  Bemærk- 
ninger om  Dødsfaldene  efter  de  blodige  Veslkovaginalflstelopera- 
tioner.  —  Bang,  B.  L.  F.:  To  Tilfælde  af  Tnbarsvangerskab.  — 
Kort  Uddrag  af  en  Del  af  den  i  det  forløbne  Halvaar  udkomne  gynæ- 
kologiske Literatur. 
Fra  næste  Heftes  Begyndelse  ville  d*Hrr.  Doeent  Netiel  i  Stockholm, 

Docent  Saitzmann  i  Helsingfors  og  Professor  Schønberg  i  Kristiania 

medvirke  ved  Udgivelsen  af  dette  Tidsskrift 

Jacek  Land. 
Paa  C.  A.  BcitiePs  Forlag  er  udkommet: 

Fremstilling  af  <Ojets  Sygdomme  til  Brug  for  Læger  ogStuderende. 

2deD  gjennemsete  og  forøgede  Udgave,     late  Hæfte. 

Af  Dr.  med.  I.  PMUpsei. 

PriS}  5  Kr.  50  Øre. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Pelitlinie. 


1  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen* 
vender  man  sig  i  Kedaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
1ste  Sal. 

— ■ — '    -      ■ .  .1  -  ■■■  .._■  ■■■.-    ■■  ---^--— - 

Blauco  Lanofl  Boftrrkkcrt.    G.  A.  RelU«li  FvrUf« 


It«i«^«n.  i.  tf.  »Mir.  isn. 

Ugeskrift  for  Læger. 

a<ii«  Række  XXIV.  Nr.  28« 

Redigeret  af  Pr.  f.  Bwii».     . 

Indhold:    l.a(«nf  bkikiM.      Cieriiig:    b   lilb   bttgdie,   må  M.*i  taninig. 
f .  laitkir:   la  kkili  lihiaMMr  if  Mfletitii  tmi  MnåMm  i  SibiUn. 


1.  J.  fiirrifiii:  9m  BvmInvms  farigM.  Lirtjtiii:  •■  IsppeM« 
af  PltnitisJUfltftpatiM  mb  M|t  af  akit  fmnl  Pwiltvlii.  Plairji  Alrarlig 
Baikidiføbe  af  Bkedn  ag  Rwfi,  balbradet  ti4  Halirea,  laUug  aigaaaida  Arff- 
laritg  af'  Ariou.  Bal  Bedidiika  Salikab  i  IjaMaTO.  Ovtnigt  irar  Sjgtenn. 
MafaM  ag  Mim  i  Ijafcrtwt   hJ^aåå^méut. 


Lttgtmes  Bidkekasse. 


Sp.rg.n>.>riet  om  «d  h«n.igUm«Mig  Fonrndring  i  Uvene 
for  LægerneB  Eokekasse,  hvorved  denne  Fortikringsiostitu* 
tion  kunde  blive  sat  i  Stand  til  paa  en  fiildstgendigeré  Maade 
end  hidtil  at  opfylde  sit  Øjemed,  har  alt  længe  staaet  paa 
Oagftordenen  og  veret  underkastet  en  indgaaende  Oehat,  i 
hvilken  Meningeni«  have  sfaaet  skarpt  lige  over  for  hia« 
anden.  Den  Betsnkning,  som  det  paa  Elnkékassens  sidste 
Oeneralforsaroling  nedsalte  Udvalg  har  aijgivet ,  og  som 
findes  meddelt  i  forrige  Nummer  af  dette  Tidsskrift,  inde- 
holder Forslag  Ul  Forandringer  i  Lovene,  som  vt  for  vort 
Vedkommende  skjænke  vor  ubetingede  Billigelse,  for  saa 
vidt  som  de  gaa  nd  fra  de  samme  Prineiper,  som  vi  stadig 
og  konsekvent  have  forfægtet  i  denne  Sag.  Paa  General* 
forsamlingen  den  19de  ds.  akai  det  afgjøres,  hvorvidt  disse 
Forslag  skulle  faa  Lovskraft,  og  I  Betragtning  af  Sagens  ikke 
ringe  Vigtighed  tro  vi  derfor,  at  det  i  nærværende  Øjeblik 
vil  være  gavnligt,  at  Gangen  i  den  førte  Diskussi9n  kommer 
til  at.staa  klart  for  Enhver,  som  skal  deltage  i  den  ende^ 
lige  Afgjørelse. 

Som   del   vil   erindres,   var  det' først  Dr.  med.  J.  P. 
Poulsen,   som   for  c  halvandet  Aar  siden  i  nærværende 

HJa  S«kkr.  2Me  Bd. 
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Tidsskrift  henledede  OpmærkBomheden  paa  den  hijet  mislige 
CdviJLlingsgaDg,  som  Kassens  nnværende  Love  havde  bevirket, 
idet  nemlig  en  uforholdsmæssig  og  betydelig  Forøgelse  af 
Kassens  faoite  Orundfond  er  gaaet  Baand  i  Baand  med  ea 
endnu  mere  uforholdsmæssig  Formindskelse  af  de  nytii- 
staaede  Pensioners  Størrelse.  Blandt  forskjeilige  Midler  til 
at  afhjælpe  dette  Misforhold  fremhævede  han  navnlig,  at  den 
i  Lovene  indeholdte  Bestemmelse,  i  Følge  hvilken  alle  de 
aarlige  Bidrag  udelukkende  anvendes  til  Forøgelse  af  Kas- 
sens faste  Fond,  burde  forandres  saatedesj  at  kun  en  vis 
Del  f.  Ex.  en  Fjerdedel  af  de  indkommende  Kon- 
tingenter kapitaliseres,  medens  Resten  anvendes 
til  Pensioner.  Senere  er  det  navnlig  den  Kjøbenhavn« 
Nordsjællandske  Lægekredsforening,  som  har  taget  Sagen  1 
sin  Baand  og  ført  den  fremad  trods  al  Modstand,  og  i  disse 
Bestræbelser  er  det  utvivlsomt  Dr.  med.  J.Petersen,  som 
har  den  største  Andel,  ligesom  han  ogsaa  paa  andre  Steder 
med  al  den  Interesse,  som  udmærker  hans  Virken  for  Stan- 
dens Fællesanliggender,  varmt  har  arbejdet  for  Sagens  Fremme 
og  bidraget  meget  til  at  hidføre  den  —  som  vi  haabe  — 
snart  tilstundende  heldige  Afgjørelse.  Paa  Kredsforeningens 
Møde  den  30te  Juni  1876  udviklede  og  begrundede  Dr.  Pe- 
tersen de  af  Dr.  Poulsen  fremsatte  Forslag  og  endte  med 
at  foreslaa,  at  Kredsforeningen  gjennem  sin  Bestyrelse  skulde 
indgaa  til  Enkekassens  Bestyrelse  med  en  motiveret  Skri- 
velse, hvori  den  anmodedes  om  at  tage  de  anførte  Forslag 
ander  kyndig  Overvejelse  og  derefter  forelægge  Resultatet 
af  sine  Overvqelser  paa  den  næste  Generalforsamling.  Efter 
nogen  Diskussion  blev  dette  Forslag  vedtaget  med  over- 
vejende Majoritet.  Enkekassens  Generalforsamling  blev  af- 
holdt den  14de  Marts  1877.  I  Følge  det  officielle  Referat 
svarede  Dr.Wi  in  stedt  paa  Bestyrelsens  Vegne  paa  Kreds- 
foreningens Skrivelse.  Ban  paaviste,  at  der  Ikke  lod  sig 
foretage  nogen  Forandring  i  4de  og  7de  Paragraf  af  Lovene 
til  Forøgelse  af  Pensionerne  uden  at  angribe  den  faste  Ka- 
pital, og  han  maatte  derfor  fraraade  at  forøge  Pensionerne 
ved  at  tage  af  de  aarlige  Kontingenter.  Bans  Anskuelse 
deltes  af  Etatsraad  Schytz,  Overlæge  Clemmensen,  Prof. 
Bornemann  o.  FL,  hvorimod  Dr.  Poulsen  og  Dr,  Pe- 
tersen hævdede  Muligheden  af  en  Forandring  af  Lovene  i 
ovennævnte  Øjemed.  Paa  deres  Forslag  blev  dernæst  det 
Udvalg  nedsat,  hvis  Betænkning  nu  foreligger. 

Den  23de  Marts  1877  var  Spørgsmaalet  igjen  til  For- 
handling i  Kredsforeningen,  hvor  Dr.  Petersen  gjorde  gjæl- 
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dende,  at  StemDiogen  paa  GeneralforaamliDgen  overveJeDde 
bavde  været  for,  at  en  Del  af  de  aarlige  Kontingeuter  skulde 
uddeles  som  Pensioner.  Nænrærende  Blads  Redaktør  frem- 
hævede meget  stærkt,  at  naar  man  i  Principet  anerkjendte, 
at  den  faste  Fond  ikke  burde  forøges  yderligere,  burde  man 
gjøre  Skridtet  belt  ud  og  ikke  anvende  en  Del  men  hele 
Summen  af  de  aarlige  Kontingenter  til  Pensioner.  Lige 
over  for  Paastandene  fra  den  modsatte  Side  hævdede  han, 
at  der  ikke  kunde  opstaa  nogen  Fare  for  den  faste  Fond 
deraf,  naar  man  kun,*  hvad  let  kunde  gjøres,  vedtog  saa- 
danne  Bestemmelser  for  Fordelingen  af  Pensionerne,  at  dens 
konstante  Størrelse  sikredes.  Den  faste  Fond  burde  efter 
hans  Mening  ikke  -gjøres  større,  end  der  behøvedes  til  at 
give  Institutionen  den  flnaosielle  Sikkerhed,  som  enhver 
Forsikringsanstalt  bør  have.  Lykkedes  det  at  skaffe  dette 
Princip  Anerkjendelse,  vilde  Enkekassen  utvivlsomt  vinde  en 
langt  stærkere  Tilslutning  blandt  Lægestanden,  end  den  hidtil 
har  kunnet  glæde  sig  ved. 

Udvalget  henvendte  sig  nu  til  Direktionen  for  Livrente- 
anstalten af  1871  for  at  æske  dens  sagkyndige  Mening  an- 
gaaende  den  bedste  Maade  at  ordne  Enkekassens  Virksomhed 
paa.  Svaret  indløb  saa  tidligt,  at  Dr.  Petersen  allerede  paa 
Lægemødet  i  Kallundborg  kunde  meddele  dets  væsentligste 
Indhold,  der  gik  ud  paa,  at  de  i  Lovenes  g  4  indeholdte 
Bestemmelser  vare  uhensigtsmæssige,  og  at  det  maatte  an- 
ses for  irrationelt  paa  denne  Maade  at  binde  Anvendelsen 
af  Kapitalen;  man  vilde  derved  kun  uden  Nødvendighed  be- 
røve Enkerne  en  Del  af  den  dem  tilkommende  Pension. 
Lovenes  Bestemmelse  om  Grundfondens  stadige 
Vedligeholdelse  og  Forøgelse  burde  derfor  bort- 
falde. I  Benhold  hertil  og  til  de  tilvejebragte  statistiske 
Oplysninger  gjorde  Direktionen  sit  Forslag  om  Pensionernes 
Størrelse,  som  nu  ogsaa  Udvalget  har  gjort  til  sit,  og  som 
findes  aftrykt  in  extenso  i  den  i  fonrige  Nummer  meddelte 
Udvalgsbetænkning. 

Det  er  altsaa  disse  Forslag,  der  ville  foreligge  til  Af- 
gjørelse  paa  Enkekassens  Generalforsamling.  Som  det  vil 
ses,  gaar  Direktionen  for  Livsforsikrlngsanstalten  ud  fra  det 
samme  Princip,  som  vi  stadig  have  forfægtet,  den  fører  det 
kun  videre  og  støtter  det  ved  Sagkundskabens  Vægt.  At 
Forslaget  vil  kunne  sejre  let,  kan  næppe  antages,  da  Mod- 
standen mod  den  Tanke,  som  ligger  til  Grund  for  det,  hidtil 
har  været  saa  stærk,  men  at  det  vil  sejre,  det  haabe  vi  i 
Sagens  Interesse  bestemt;  en  anden  Forsikrings-Institution 


lUHkrtR  harieJBd«  OpacriMWhedea  pn  dea  ^Mfrt  ■ 

DdTikUagsguff,  tov  Kaueoi  norareDde  Lotc  *»^°*°^^Z 

Mel  oniUg  tn  irforiioldMcuig  og  betydelig  F'oragw  x 

KaMcu  teWe  GnndfoDd  er  fuet  Baud  i  Bvod  ">^^ 

eodno    owre    oforboldsmcwlg   ForniodateUe   af   «    "^T 

Muede  Pøuiaoen  SlMrelae.     Blaodl  fonkjeUips  Mwaer  ■  ^ 

U  afbjclpe  delle  Hiaroriiold  ftemhsTede  ban  nanitig,  «<  «■ 

i  Lofene  indebordia  BeatemmelM,  i  Felge  hvilken  ■•■^" 

aarli««  Bidrag  odelakkeDde  aoTeadei  Ul  Fo»g<lM  »^"^ 

■ma  futo  Food,   borde  roraodrea  saaJedes,  at  kaa  en  nt 

Del  f.  El.  eo  Fjerdedel  »f  de  indkommeiide  K«- 

tiogeotar  kapiUliaerea,  medena  Realeo  aoTeodei 

til  Peoaiooer.     Seoer«  er  det  DaTolig  deo  Eiob«lim»^ 

Nordajcltendske  Lcgekredaforeniag,   aom  har  laget  Sagea  '  ] 

■in  Hauid  og  fart  deo  fremad  ln>ds  a)  Modstand,  og  t  ww 

BeaUvbelser  er  del  DlriTlioml  Dr.  med.  J.Peleraen,  »• 

bar  deo  storsle  Andel,  ligMom  han  ogsaa  paa  andre  Sted« 

ned  al  den  Interesse,  som  udmcrker  baos  Virken  for  Stan- 

deos  FcUesanliggender,  varmt  bar  arb^del  for  Sigena  Fremoc 

og  bidraget  meget  Ul  at  bidfere  den  —  som  vi  baabe  - 
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!i  dende,   at  Slemniagen  paa  Generalfon 
i-  havde  feret  Tor,  at  en  Del  af  dé  aariigeS' 
i^  uddeles  80m  PenBioner.     NsrrcreDde  f 
■  hævede  meget  stærkt,    at  naar  man  i  t 
k  al  deo  faste  Fond  ikke  burde  forvges  yf 
F  gjere  Skridtet  helt  ud  og  ikke  lonatt  n 
:  Summen   sf  de   aarUge  KoQtiDftaKf  ^  * 
I    over  for  PaostaDdene   fra  den  muiUMn  S^ 
'  at  der  Ikke   kunde  opslaa  nogeo  F*^  ** 

deraf,  naar  man  kun;  hvad  let  !■•»-  '^^ 
;  danne  Bestemmelser  for  PorddiifMK  *  '"^ 
;    konslaote  Størrelse  sikredes.     Uei  t" 

hane  Mealog   ikke  -gjerea  slam.  <«    ' 

give   Instilntionen   deo   flniata*  '^*' 

ForsikringsaDSlalt  bør  tiave.     l^**' 

Princfp  Anerkjendetsfl,  rilde  i 

laagt  stærkere  TJlstntDlng  ktaw 

har  kunnet  glæde  sig  Ted. 
Udvalget  henvendte  mf  m 

anstalten   af  1871  for  at  ar 

gaaende  den  hedste  Mai*«  ' 

paa.      Svaret  iodleb  «  ste 

Lægemedel   i  Kallai>A«r  *^ 

Indhold,    der  gik  ti  ^ 

Bestemmelser  vare  ^i^^ 

sés  for  irralionelt  fm  ** 

af  Kapilaleo ;  man  lAt-  " 

røve  Enkerne  ea  fer 

Lovenes  Bealc«v 

VedligeholdelM  •■ 


[S  for- 

ire  deo 

.lODibalt, 

lyreisens 

.    medens 

fordeles 

t    samme 

-li^mt  mod 

iiæsgigt  at 

,  .stettelses- 

liistitutioa. 

T  krævede 

:iti9   i   den 

rirm.     Var 

"støUelses- 

mere  od- 

ige   deoDø 

'  at  bryde 

liere  Tider 

'iden,  var 

ladskod- 

hlandelseo 

le  bidrage 

'D  smukke 

idan  Ord- 

traingende 

tænkt  paa, 

s  Uensigts- 

ringe  Del  af 

^life  taget  til 

■  -ws.     Paa 

^tale  det 
linyttet 
«Sera 
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iDdeofor  Læg^atandeos  Omraade,  nemlig  «de  danske  Lti^ra 
BjælpeforeDiDg*  har  allerede  i  indevsreode  Åar  mden  Van* 
akeligbed  foretaget  en  tiis  varende  Forandring  i  sine  Love, 
idet  den  har  standset  en  ubetimelig  og  ikke  i  Forholdenes 
Natur  begrundet  Kapitalopsamling;  vi  ville  haabe,  at  det 
Samme  nu  ogsaa  endelig  maa  lykkes  for  Enkekassen.  Det 
er  tidt  nok  fremhævet,  at  det  er  urimeligt  i  det  Dendelige 
at  kumulere  en  Formue  til  Fordel  for  kommende  Slægter, 
om  hvilke  man  endog  ikke  med  Sikkerhed  kan  vide,  om  de 
ville  blive  vore  rette  Arvtagere.  Det  skærende  Misforhold, 
som  der  for  mange  Interessenters  Vedkommende  er  mellem 
Størrelsen  af  den  Overlevelsesrente,  man  sikrer  sin  efter- 
levende Enke  ved  Indtrædelse  i  en  almindelig  Livsforsikrings- 
anstalt  og  i  vor  Enkekasse,  er,  selv  bortset  fra  de  særlige 
Fordele,  finkekassen  byder,  saa  betydeligt,  at  man  vel  kan 
forklare  sig  den  ringe  Tilgang,  som  Bassen  har  haft  i  de 
senere  Aar.  Ulemperne  og  Misforholdene  ved  Enkekassens 
nuværende  Ordning  ere  i  Virkeligheden  saa  fremtrædende, 
at  vi  ftildtvel  kunne  forstaa  og  billige  Dr.  Petersen's  stærke 
Udtalelser  paa  Lægemødet  I  Rallundborg,  naar  han  siger: 
•  Blive  ved,  som  det  nu  er,  kan  det  ikke;  Ingen  kan  for- 
svare det,  ingen  tænksom  Læge  vil  gaa  ind  i  Enkekassen, 
saa  længe  man  ikke  kan  vide  det  Mindste  om,  hvad  den  Yil 
byde  Enken,  saaledes  som  det  ved  den  nuværende  fortviv- 
lede Ordning  ert« 

Der  foreligger  desuden  fra  Udvalget  Forslag  til  Dannelsen 
af  en  Understøltelseskasse  fot  trængende  Enker  efter  danske 
Læger  eller  disses  uforsørgede  Børn,  der  skal  betragtes  som 
et  Supplement  til  Enkekassen  og  have  Bestyrelse  og  Forret- 
ningsførelse fælles  med  den.  Ogsaa  dette  Forslag  yde  vi 
vor  ubetingede  Anerkjendelse  og  ønske  det  Fremme.  Men 
idet  vi  gjøre  dette,  kunne  vi  ingenlunde  samstemme  med 
Udvalgets  Udtalelser  med  Hensyn  til  Dannelsen  af  den  i 
Sommer,  væsentligst  under  Dr.  lngerslev*s  Avspicier,  op- 
rettede Understøltelseskasse  af  samme  Art  Det  havde  alle- 
rede længe  været  anerkjendt,  at  man  trængte  til  en  saadan 
Institution,  og  paa  den  Tid,  da  Indbydelsen  til  dens  Op- 
rettelse udgik,  var  det  meget  tvivlsomt,  om  ikke  Forhand- 
lingerne om  iEndringen  af  Enkekassens  Love  kunde  trække 
ud  i  en  Qærn  Fremtid.  Der  kunde  allerede  deri  være  en 
Grund  til  Ønsket  om  strai  at  tage  fat  paa  Sagen,  men  der 
var  i  et  hvert  Fald  for  os  en  anden  Grund  til  at  modtage 
Indbydelsen  til  Dannelsen  af  denne  Institution  med  Aner- 
kjendelse.    Der  begyndte  nemlig  at  ytre  sig  nogen  Stem- 
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niag  far  at  lade  Eokekassea  virke  for  OaderttøtteUassageD 
paa  en  Maade,  som  efter  vor  Mening  ikke  vilde  vare  heldig. 
Det  var  navnlig  paa  den  Kjebenbavn-NordBjællandske  Kreds- 
forenings Møde  den  IHdeJuli  d.  A.  at  denne  Stemning  kom 
til  Orde,  idet  Dr.  Petersen  udtalte  sig  for  at  imedekomme 
Tidens  Trang  ved  at  føre  den  bestaaende  Enkekasse  i  det 
mindste  lidt  tilbage  til  Understøttelsesprincipet,  idet  man  lod 
Pensionernes  Størrelse  bestemmes  ikke  alene  af  saadanne 
fastBlaaede  Livrenteregler  som  i  Enkekassens  nuværende 
Love  men  ogsaa  af  Hensynet  til  de  respektive  Enkers  for* 
skjellige  Forhold  og  ftaar.  Det  skulde  da  navnlig  viere  den 
Del  af  Kontiogentbeløbety  som  man  vilde  gjøre  disponibelt, 
der  skulde  fordeles  paa  en  friere  Maade  efter  Bestyrelsens 
og  eventuelle  lokale  åepræsenlanters  bedste  Skjøn,  medens 
derimod  Kapitalfondens  Renter  fremdeles  skulde  fordeles 
efter  de  hidtil  gjældende  faste  Regler.  Paa  det  sammø 
Mode  udtalte  nærværende  Blads  Redaktør  sig  bestemt  mod 
en  saadan  Ordning,  idet  han  fandt  det  uhensigtsmæssigt  at 
søge  at  forene  to  saa  forskjelllge  Principer,  Understøttelses- 
principet og  Forsikringsprincipet,  i  én  og  samme  Institution. 
Gjennemførelsen  af  hvert  enkelt  af  disse  Principer  krævede 
forskjelllge  Bensyn ,  der  vanskeligt  kunde  forenes  i  den 
samme  Række  Bestemmelser  under  en  rationel  Form.  Var 
Enkekassen  end  fra  først  af  oprettet  som  en  Understøttelses- 
kasse,  havde  den  dog  i  Tidernes  Løb  mere  og  mere  ud- 
viklet sig  som  en  Forsikringsinstitution;  at  bringe  denne 
Udvikling  ind  i  et  rationelt  Spor  var  altsaa  ikke  at  bryde 
med  nogen  Tradition.  Grunden  til,  at  den  i  de  senere  Tider 
havde  mødt  saa  ringe  Tilslutning  blandt  Lægestanden,  var 
netop  at  den  bød  for  ringe  Chancer  i  Forhold  til  Indskud- 
denes Størrelse,  og  det  kunde  kun  ventes,  at  indblandelsea 
af  Understøttelsesprincipet  i  Enkekassens  Love  vilde  bidrage 
til  yderligere  at  formindske  Interessenternes  Antal. 

Skjøndt  vi  derfor  fnidtvel  kunde  anerkjende  den  smukke 
Tanke,  som  laa  til  Grund  for  Ønsket  om  en  saadan  Ord- 
ning, den  nemlig  hovedsagelig  at  komme  de  mere  trængende 
Enker,  som  Kassens  Stiftere  netop  særlig  havde  tænkt  paa^ 
til  Bjælp,  kunde  vi  ikke  dele  Meningen  om  dens  Bensigts- 
mæssighed.  Det  var  derfor  ogsaa  for  en  ikke  ringe  Del  af 
den  Grund,  at  vi  med  Glæde  saa  Initiativet  blive  taget  til 
Oprettelsen  af  en  selvstændig  Understøttelseskasse.  Paa 
den  anden  Side  udtalte  vi  allerede  den  Gang,  og  udtale  det 
igjen,  at  en  saadan  Institution  naturligst  bør  være  knyttet 
til  Enkekassen.     1   Udvalgsbetænkningen   er  der  yderligere 
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ftremsat  saa  vægtige  Grunde  herfor,  at  \i  ikke  behøve  al 
dvæle  ved  denne  Side  af  Sagen,  og  hvis  det  foreliggende 
Foralag  akulde  blive  vedtaget  paa  Enkekaaaens  Generalfor- 
aaroling,  akjenne  vi  ikke  rettere,  end  at  en  Sammensmelt- 
niog  af  de  to  Inatitutioner  vil  være  den  heldigste  Ord- 
ning, idet  vore  Forhold  ere  altfor  smaa  for  to  Dnderstet« 
telseskasser  af  denne  Art,  og  en  Spredning  af  Kræfterne 
ikke  vil  være  i  Sagens  Interesse.  Kunde  det  saaledes  komme 
dertil,  at  den  allerede  bestaaende  Dnderstøttelseskasse  over- 
forte  paa  den  eventuelt  ny  oprettede  baade  sin  Kassebehold- 
ning, sine  Medlemmer  og  tildels  ogsaa  sit  Administrations* 
apparat,  vilde  den,  selv  om  dens  Levetid  end  blev  kort,  dog 
have  stiftet  væsentlig  Nytte,  idet  den  hjalp  sin  yngre  Broder 
ud  over  de  med  den  første  spæde  Barndom  forbundne  Van- 
skeligheder og  hurtigt  gav  den  Arbejdsdygtighed  og  Virke- 
evne, Vi  tro,  at  de  højtærede  Kolleger,  der  have  stiftet 
Dnderstøttelseskassen  og  have  arbejdet  for  dens  Fremme 
med  en  Iver  og  Nidkjærhed,  der  i  ethvert  Fald  fortjener 
baade  Tak  og  Anerkjendelse ,  ville  gjere  deres  Værk  mest 
frugtbringende  ved  at  bidrage  til  en  saadan  Løsning  af 
Spørgsmaalet. 


Eb  lille  hdsigeke. 

Af  SUftolsge  GlerslDg. 


I  Anledning  af  Red/s  Efterskrift  til  mine  Bemærkninger  om 
Receptskrivniog  maa  jeg  gjøre  opmærksom  paa  to  Fejl- 
tagelser. 

Det  er  ikke  rigtigt,  at  jeg  »tilraader  Skrivemaaden : 
Decimalbrøk  alene  uden  Vedføjelse  af  Gram  —  som  den 
naturligste«;  -*  blev  det  derimod  lovbestemt,  at 
Grambetegnelsen  alene  maatte  anvendes  ved  Receptskriv- 
ning, vilde  denne  Betegnelse  uden  at  forvolde  nogen  som 
helst  Misforstaaelse  kunne  udelades. 

Det  er  dernæst  heller  Ikke  rigtigt,  at  jeg  misbilliger, 
•at  ulovlig  Medikamenthandel  bør  søges  hindret  saa  vidt 
muligt*.  Jeg  har  kun  udtalt  den  Mening,  at  det  in  puncto 
quæstionis  avist  vilde  blive  en  meget  besværlig  Ting  at 
gjennemføre  de  dertil  nødvendige  Forholdsregler*  —  og 
bar  derved  tænkt  paa  de  gjældende  Materialist-  og  andre 
Forhold. 
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Med  Hensyn  til  den  foreslaaede  Maximaldosis  være  det 
mig  endnu  tOladt  at  gjøre  en  lille  Bemærkning.  Jeg  har 
hidtil  antaget,  at  den  i  vor  Farmakopé  anførte  Maximal- 
dosis  gjaldt  for  Voxne.  Er  dette  rigtigt,  saa  skjønnes  ikke 
rettere,  end  at  vi,  dersom  en  Maximaldosis  for  Børn  under 
2  Aar  blev  indført,  ogsaa  maatte  have  en  lignende  for  Børn 
mellem  2  og  15  Aar,  eller  maaske  endog  flere  for  dette 
Tidsrum.  Paa  enhver  Ordination  for  et  Barn  maatte  da 
dettes  Alder  anføres;  —  men  mon  det  dog  kunde  anses 
for  forsvarligt  at  paalægge  Apotekerne  det  Arbejde  og  det 
Ansvar,  som  nødvendigt  maatte  være  forbunden  med  en  saa 
vidt  dreven  Kontrol?  —  Jeg  gjentager  det  som  min  Over- 
bevisning, at  Samfundet  er  bedst  sikret  mod  slige  Fejltagelser, 
jo  mere  Lægen  føler  og  véd,  at  han  alene  bærer  det  fulde 
Ansvar  for  sine  Ordinationer. 


Stiftslæge  Giers  in  g  maa  virkelig  forlade  os,  naar  vi 
tillade  os  at  søge  Fejltagelsernes  Opspring  paa  et  helt  andet 
Sted  end  han. 

I  Begyndelsen  af  sin  Replik  udtaler  Dr.  Giersing,  at 
det  i  et  Deeimalsystem  er  det  naturligste  at  udtrykke  sig  i 
Decimaler,  og  senere  siger  han,  at  hvis  det  kunde  blive 
bestemt,  at  Decimalbetegnelsen  altid  skulde  bruges  ved  Re- 
ceptskrivning,  behøvedes  siet  ikke  «Gram»  at  anføres.  Da 
nu  dog  en  »korrekt  og  naturlig*  Fremgangsmaade  aldrig 
kan  tabe,  men  tværtimod  ubetinget  maa  vinde  i  Henseende 
til  disse  Egenskaber  ved  at  noget  Overflødigt  kastes  bort, 
maa  ogsaa  efter  alle  logiske  Regler  Dr.  Giersing  siges  at 
have  betegnet  den  omhandlede  Sitrivemaade  (Decimalbrøkerne 
alene  uden  Vedføjelse  af  Ordet  Gram)  som  den  naturligste. 

Paa  lignende  Maade  forholder  det  sig  ved  det  andet 
Differentspunkt.  Vi  havde  fremhævet  Nødvendigheden  af  en 
saa  stræng  Gjennemferelse  som  mulig  af  Bestemmelserne 
sigtende  til  at  bindre  ulovlig  Medikamenthandel.  Dr.  Gier- 
sing skriver,  det  vilde  vistnok  blive  en  meget  besværlig 
Ting  at  gjennemføre  de  dertil  nødvendige  Forholdsregler. 
Den,  som  vil  have  forbuden  Frugt,  véd  gjeme  at  faa  den 
paa  en  eller  anden  Maade*.  At  der  i  disse  Udtryk  ligger 
en  Antydning  af,  at  de  af  os  anbefalede  Bestræbelser,  ville 
være  temmelig  haabløse,  turde  kun  være  altfor  indlysende, 
og  Andet  have  vi  ikke  sagt.  —  Vi  kunne  derfor  meget  vel 
modtage  Dr.  Giersing's  Berigtigelser,  kun  at  der  gives 
dem  den  rette  Adresse. 
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Vi  have  vist^  at  en  MaximaldoBis  for  Børn  er  ^en  nød- 
vendig RoDsekvéns  af  Farmakopéens  MaiimaldoBis  for  Votoe, 
navnlig  ford!  Forholdet  mellem  Dosis  for  Voxne  og  Bøtm 
ingenlande  er  proportionelt  for  de  forskjellfge  Sloffers  Ved- 
kommende. At  denne  Sag  kan  ordnes  paa  en  npraklisk 
Maade,  have  vi  aldrig  tvivlet  om,  men  at  døn  ikke  vil  blivd 
det,  naar  den  —  forhaabentUg  om  ikke  altfor  lang  Tid  — 
kommer  til  at  ligge  for,  det  forvente  vi  for  vort  Vedki^iii* 
mende  ganske  sikkert. 

Red. 


Ben  lokale  Bdiantfliiig  åf  Difteritis  ned 
Helvedessteii  i  Substans« 

Af  Dr.  P.  Kaatier  (BerL  klio.  Wochenschr.     1877.    Nr.  46.) 


Litteraturen  om  Difteritis  og  dens  Behandling  er  saa  rig«- 
holdig,  at  det  næsten  synes  overflodigt  atter  at  optage  dette 
Æmne.  Forf.*s  Hensigt  med  disse  Linrer  er  egsaa  kon  paa 
Grundlag  af  en  Difleritisepldemi,  som  omfatter  96  Tilfttide, 
at  meddele  sine  Erfaringer,  da  han  i  Modsætning  til  de 
terapevtiske  Anskuelser ,  som  det  overvejende  Flertal  af 
Læger  for  Tiden  feflger,  varmt  maa  fbrsvare  den  lokale  Be- 
handling. 

Der  er  vel  næppe  nogen  Sygdom,  tned  Bensyn  til  hvis 
Behandling  Meningerne  ere  saa  forekjellige ,  Ja  hinanden 
modsatte,  som  Difteritis.  Den  lokale  Behandling  med  Æta- 
midler  hliver  i  de  fleste  Arhejder  betegnet  som  et  over- 
vundet Standpunkt«  og  Trousseau's  Beretning  om  en  Difle- 
ritisepldemi, i  hvilken  alle  de  af  Lægerne  med  indvendige 
Midler  behandlede  Patienter  døde,  medens  de,  som  af  en 
gammel  Rone  kavteriseredes  med  kraftige  Ætsmldler,  kom 
sig,  glide  de  fleste  Forfattere  ganske  let  hen  aver. 

Ded  af  Forf.  omhandlede  Epidemi  opstod  i  den  varme 
Juli  Maaned  1875  i  en  fugtig  Moseby  i  Amtet  Bremervdrde, 
uden  at  han  kunde  paavise  nogen  Indbringelse  af  Smilte; 
heller  ikke  havde  der  hersket  nogen  miasmatisk  eller  kon- 
tagies  Sygdom.  I  ét  Hus  bleve  tre  Børn,  en  P4ge  paa  11  Aar 
og  to  Drenge  paa  3  og  5  Aar,  dngrebne,  begge  Drengene 
døde,  hos  Pigen  efterfulgtes  Halsbetændelsen  af  en  Lamhed 
i  Svælget,   som  hævedes  uden  Behandling.     BehaadSKngen 
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bestod  hos  dém  all«  i  den  lodvendige  Brug  af  klorsurt  Kali* 
I  Avgust  viste  Difteritis  sig  samtidigt  i  flere  Hose  i  ea  i 
Nørheden  liggende  Oéstby  og  holdt  sig  her  indtil  ind  i 
Avgust  1876«  .      . 

Oet  bekraftes  ved  denoe  Epidemi,  at  Difteritis  optræder 
uafhængigt  af  Aarstiden;  med  Hensyn  til  Vejrligets  Ind- 
flydelse kunde  Porf.  konstatere,  at  efter  en  længere  Pavse 
medførte  Østenvind  altid  nye  Sygdomstilfslde.  Det  største 
Omfang  naaede  Epidemien  i  November,  December  og  Jannar. 
paa  hvflke  Maaneder  falder  mere  end  en  Tredjedel  af  samt- 
lige Tilfælde. 

De  sociale  Ferhold  spillede  ikke  nogen  Rolle,  Smaa- 
folk  og  de  rige  Bønder,  bleve  hjemsøgte  i  samme  Orad, 
hvorved  dog  maa  bemærkes,  at  Renlighed  i  den  paagjældende 
Egn  ikke  holder  Skridt  med  Velstanden. 

I  det  Hele  bleipe  96  Personer  angrebne,  46  Piger, 
61  Drenge;  den  yngste  Patient  var  l^/s  Aar,  den  ældste 
17  Aar,  de  to  Tredjedele  vare  under  10  Aar.  Efter  det 
10de  Aar  syntes  Drengene  meget  mere  modtagelige  end 
Pigerne. 

Den  engang  overstaaede  Sygdom  synes  ikke  at  yde 
Beskyttelse  imod  nye  Angreb,  i  det  mindste  konde  Porf. 
engang  bestemt  konstatere  et  andet  Angreb,  rigtignok  af 
mindre  Heftighed. 

Paafaldende  var  Forholdet  imellem  Depressionen  og 
Feberen  paa  den  ene  Side  og  den  lokale  Lidelse  paa  den 
anden;  selv  hvor  den  sidste  var  saa  betydelig,  at  Mandlerne 
og  Drøvelen  omdannedes  til  en  gangræoøs  stinkende  Masse, 
var  Almenlidelsen  og  Peberen  forholdsvis  nbelydelig.  Hyp- 
pigt bleve  Forældrene  først  opmærksomme  paa  Sygdommen 
ved  den  modbydelige  Lugt  fra  Munden. 

I  Forløberstadiet  klagede  Patienterne  i  Reglen  kun 
over  Tunghed  i  Hovedet,  lidet  eller  slet  ikke  over  Smerter 
i  Halsen  og  Synkebesvær.  I  det  store  Flertal  af  Tilfælde 
iagttoges  desuden  en  betydelig  Døsighed,  der  var  saa  karak-* 
teristisk,  at  Folk  strax  sendte  Bud  efter  Hjælp,  naar  dette 
Symptom  optraadte  hos  forhen  sunde  Børn,  og  det  var  for 
Forf.  det  mest  afgjørende  Tegn  paa  et  ferestaaende  Udbrud 
af  Difteritis.  I  Reglen  var  denne  Døsighed  forbunden  med 
gjentagne  Brækninger,  uden  at  nogen  gastrisk  Komplikation 
kunde  paavises.    Alle  de  Syge  led  af  Forstoppelse. 

Forf.  beklager,  at  han  ikke  var  i  Stand  til  altid  at  an- 
stille nøjagtig  Undersøgelse  af  Urinen  paa  Æggehvide;  i  de 
Tilfælde,  han  undersøgte,  var  dens  Forekomst  ikke  konstant, 
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i  tre  Tiifølde,  som  endte  dedeligt  viste  sig  i  de  sidste 
24  Timer  en  undertrykt  Afsondring  af  Urinen. 

Af  de  96  Syge  døde  11,  hvoraf  de  tre  Fjerdedele  i  Epi- 
demiens Begyndelse,  da  Forf.  iklce  brugte  Ætsning  med 
Helvedessten  i  Substans  men  forskjellige  andre  Metoder; 
En  behandlede  han  efier  OerteTs  Metode*),  hos  en  lille 
fornuftig  9*aarig  Pige  anvendte  han  Indaanding  af  Mælke- 
syre ved  Bjælp  af  Siegle*s  Apparat,  hos  Andre  klorsart 
Kaii  indvendigt  og  som  Gurglevand. 

Uheldene  i  Begyndelsen  lod  ham  bestemme  sig  til  at 
ætse,  og  hertil  foretrak  han  Helvedessten  i  Substans.  Bør- 
nenes Modstand  vsr  ikke  saa  stor  som  imod  Ætsning  med 
en  Opløsning  ved  Bjælp  af  en  Svamp;  i  Reglen  lykkedes 
det  ved  lidt  Taalmodighed  ogj  Venlighed  at  faa  dem  til 
frivilligt  at  lukke  Munden  op;  Forf.  ætsede,  saa  snart  de 
første  hvide  Belægninger  viste  sig,  grundigt  paa  begge  Sider 
og  lod  bagefter  Barnet  drikke  og  gurgle  med  koldt  Vand, 
han  gjentog  Ætsningen  de  to  følgende  Dage,  og  i  Reglen 
var  tre  Ætsninger  tilstrækkeligt.  Ogsaa  de  Tilfælde,  hvor 
Difteritis  havde  udviklet  sig  overordentlig  hurtigt,  hvor  den 
ene  eller  begge  Mandler  og  Drøvelen  vare  gangrænøse, 
bleve  behandlede  med  Ætsning  og  mere  end  én  Gang  har 
Forf.  ligesom  «udsmeltet»  brandige  Stykker  af  en  Bøsse- 
kugles Størrelse  med  Helvedesstenen.  Han  bruger  dette  Ud- 
tryk fordi  de  brandige  Masser  i  Ætsningslinien  fløde  hen 
ligesom  Smør  og  ved  den  paafølgende  stærke  Hoste  med 
Kraft  kom  ud  af  Munden.  Uheld  ved  disse  Ætsninger  er 
ikke  mødt  ham.  Overlades  de  stinkende  Masser  til  sig 
selv,  synker  Patienten  utvivlsomt  den  største  Del,  og  Be- 
tingelsen for  en  septisk  Infektion  ligger  da  nær. 

Som  bemærket  bestod  i  Forløberstadiet  og  ogsaa  læn- 
gere hen  i  Sygdommen  Forstoppelse,  som  Forf.  hævede  ved 
Species  laxantes  eller  Infusum  sennæ  compositum,  hvortil 
han  i  Reglen  satte  Chloras  kalicus.  Den  indvendige  Be- 
handling indskrænkede  sig  til  Brugen  af  Solutio  chloratis 
kalici(Gram.  10  —  Gram.  300  Aq.  dest),  hvoraf  de  Syge  hver 
Time  toge  en  Spiseskefuld  og  hver  [halve  Time  en  Slurk 
som  Mund-  eller  Gurglevand.  Vare  Patienterne  anæmiske 
eller  svage,  blev  der  til  den  nævnte  Portion  tilsat  7 — 8  Gram 
SpiriL  ferri  chlorat.  æther. 

Paavirket  af  en  Meddelelse  om  Anvendelsen  af  Salicyl- 


"*)  Zlemssent  Handbucb,  Band  II,  Pag.  e44. 
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Byre  imod  DiflerHit  kunde  Forf.  ikke  afholde  sig  fra  at  for* 
sege  dette  Middel  hos  et  Par  Sødskende:  den  7-aarige 
Broder,  der  tillige  blev  behaodlet  med  ÆtsniDgep  paa  sæd- 
vanlig Maade,  kom  sig  i  Løbet  af  10  Dage,  den  5-aarlge 
Søster,  der  behandledes  med  Salicylsyre  alene,  døde. 

Om  Vinteren,  naar  Is  kunde  skaffes,  laa  de  Syge  stadigt 
med  Isstykker  i  Munden  og  i  de  første  Dage,  hvor  der 
ntsedes,  tillige  med  Is  paa  Struben. 

Efter  de  gunstige  Resultater  som  Forf.  har  opnaaet  ved 
den  beskrevne  Behandling  (Ætsning  med  Helvedessten  i 
Substans,  klorsurt  Kali,  Is,  Omsorg  for  daglig  Afføring) 
floder  han  det  berettiget  at  anbefale  den  endnu  engang  til 
sine  Kollegers  Prøvelse  og  tvivler  ikke  om,  at  Mange,  naar 
de  se  Resultaterne  af  denne  tikke  pinlige*  Behandliogsmaade, 
ville  føle  sig  tilfredsstillede  ved  den. 


Om  Barsdseigeis  Vtriglied« 

Pfler  Dr.  med.  H.  J.  Garrlgues. 


Dr.  Goodell  siger  i  sin  Afhandling  om  Forebyggelsen  og 
Behandlingen  af  Barselsygdomme  i  Preston  Retreat  i  Fila* 
delOa:  Dagen  efter  Fødselen  bliver  Barselkvindeo  anbragt  i 
en  Stol  imedens  Sengen  bliver  redet;  dette  gjentages  en 
eller  to  Gange  daglig  indtil  4de — 5te  Dag,  da  bnn,  hvis  hun 
føler  Lyst  dertil,  staar  op  og  klæder  sig  paa.  Ingen  Patient 
forlader  Sengen  imod  sin  Villie,  men  Exemplets  Magt  er  saa 
stor,  at  meget  Faa  ønske  at  blive  liggende,  naar  de  se,  at 
de  Andre  ere  oppe. 

Imod  denne  Behandlingsmaade  nedlægger  vor  Landsmand 
i  tProceediogs  of  the  med.  society  of  tbe  county  of  kings 
af  18de  Sept.  1877i  en  alvorlig  Protest;  ikke  blot  har  han 
set  en  Bekjendt,  der  blev  behandlet  efter  disse  Principer, 
være  nær  ved  at  bukke  under,  det  vilde  jo  ikke  forslaa  meget 
imod  Goodells  756,  hvoraf  kun  6  døde,  men  han  hævder 
imod  Goodells  Motivering  af  denne  BehaDdling,  at  en  Kvinde 
i  den  nærmeste  Tid  efter  Fødselen  just  Ikke  kan  siges  at 
være  under  aldeles  normale  fysiologiske  Betingelser,  at  Bøj- 
ninger og  skjæv  Stilling  af  Livmoderen  meget  let  vil  opstaa 
paa  Grund  af  Trykket  og  Organeis  bløde  slappe  Tilstand 
inden  det  bar  faaet  Tid  til  at  trække  sig  ordentligt  sammen, 
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al  Ddflodéets  Mængde  formiodskes  miodøt  iige  såa  godt  ved 
UdBkyJnlng  af  Skeden  med  Kafbolvand,  og  at  vi  vide  meget 
lidt  Besked  om  Livmoderens  TUstand  bos  saadanne  Nationer, 
hvis  Kvinder  knu  tilbringe  kort  Tid. i  Barselsengen;  Goodell's 
ringe  Mortalitet  tilskriver  lian  hans  øvrige  Forholdsregler, 
som  han  finder  meget  gode,  navnlig  til  at  formindske  Infek- 
tion, men  det  endelige  Resultat  kan  man  ikke  have  nogen 
afgjort  Mening  om  i  Løbet  af  16  Dage,  som  er  JMiddei« 
varigbeden  af  Patieniens  Ophold  i  Stiftelsen  efter  Fødselen; 
naar  man  efter  Aars  Forløb  vil  undersøge  1000  Kvinder,  be- 
handlede efter  Goodeirs  Principer  og  1000  andre,  som  ere 
blevne  holdte  i  Ro  i  Uger  efter  Fødselen,  mener  han,  al 
det  nok  vil  vise  sig,  at  Fle&ioner,  Versioner,  mangelfuld 
Involulion,  Fremfald,  vil  forekomme  langt  oftere  blandt  de 
første,  og  ban  henpeger  paa  den  Erfaring,  at  disse  Tilstande 
forekomme  langt  hyppigere  i  de  lavere  Lag  af  Samfundet,  hvor 
Ptt.  ikke  altio  kunne  skaane  sig  tilstrækkeligt.  Ban  har  vel 
ikke  haft  Lejlighed  til  at  se  alle  Forfattere  efter  og  véd 
meget  vel,  at  enkelte  Fødselshjælpere  i  England  ogsaa  ere 
stemte  for  at  afkorte  Barselsengen,  men  ved  at  gjennemgaa 
de  Forfattere,  der  staa  til  hans  Raadighed  slutter  han  dog, 
at  de  ledende  Fødselshjælpere  og  Gynækologer  i  Evropas 
forskjellige  Lande  alle  udtale  sig  for  at  bibeholde  den  sæd- 
vanlige Tid  eller  endog  forlænge  den.  Efter  at  have  citeret 
de  mest  fremtrædende  Koryfæers  Anskuelse  om  dette  Punkt 
kaster  han  et  Blik  paa,  hvad  de  anatomiske  og  fysiologiske 
Forhold  maa  lære  os  og,  som  vi  kunde  vente,  finder  haa 
ogsaa  her  en  fast  og  solid  Støtte  for  ikke  at  gaa  overilet 
frem,  men  tværtimod  give  Organet  Ro  og  Tid  til  at  komme 
i  Orden,  om  det  end  maa  indrømmes,  at  de  sociale  For- 
bold ikke  altid  tillade  at  lede  Behandlingen  saaledes  som 
det  kunde  ønskes;  Hovedopgaven  er  i  det  enkelte  Tilfælde 
nige  at  følge  Livmoderens  og  dens  Omgivelsers  Forhold  og 
individualiåere  paa  en  fornuftig  Maade. 


Om  ll(yppigbedea  af  PleTritii  dlapkngiiutict  nm  F«lge  af  akat  geaerH 
PerlUnltls.  SektionerDC  have  vist  LaroyeoDe  i  Lyon,  at  Udvikliogea  af 
Betændelse  I  deD  Dei  af  Lungesækken,  som  beklæder  Mellemgolvet ,  er 
Reglen,  naar  BughlDden  i  sin  hele  Udstrækning  er  angreben  af  akot  Be- 
tændelse. Allerede  i  nogen  Tid  har  man  vidst,  at  kroDlake  Betændelser 
1  Bughinden,  udviklede  omkring  Leveren  og  Milten,  ofle  fremkaldte  Be- 
tændelse i  Lnngesækiien;  Laroyenne  har  mere  iagttaget  det  ved  de  akule 
og  ndbredte  Betændelser,  og  har  med  Loupen  kunnet  følge  de  ponilente 
Striber  fra  Boghindeo  glennem  Muakieo  og  Bindevævet  til  Lungesækken« 
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Bet  ør  Btvnilg  det  Blad  af  denne,  Bom  beklsdcr  MellemgulTet,  der  m- 
gribet ,  men  ofle  udbreder  Betændelgen  sig  til  det  hidre  Biad  og  indtager 
)andertiden  en  »terre  Udstrækning,  Ja  hele  Lnngesækken.  Saaledes  maa 
«t  stort  Antal  af  de  Betændelser  af  Lnngesækken,  som  felge  efter  en 
Fødsel  og  have  Tæret  betragtede  som  Følgerne  af  en  Feber  eller  Almen- 
liden ,  der  angreb  Lnngesækken  ligesom  I  andre  Tilfælde  en  eller  flere 
af  LeddevandssækkenOi  anses  for  en  ligefrem  Udbredelse  af  Betæadelsen 
fra  Bækkenet  til  Boghinden  og  endelig  til  Lnngesækken.  Dette  forstaas 
let  efter  Reeklingb an sen's  og  Fleres  Undersøgelser,  som  haTe  paavtst 
en  direkte  og  let  Forbindelse  imellem  Bughulen  og  Lymfekarrene  1 
Brystet  Den  omhandlede  Forplantelse  af  Betændelsen  fra  Bnghlnden  til 
Lnngesækken  ses  ganske  irist  hyppigst  l^ed  de  under  Baiselsengen  op- 
trædende Bughindebetændelser,  men  findes  dog  ogsaa  ved  Bughinde- 
betændelse af  hTilken  som  helst  anden  Oprindelse,  og  Laroyenne  op- 
stiller den  som  anført  endog  som  Regel,  naar  Bughinden  er  angreben 
.1  sin  hele  Udstrækning. 

Foehler  erindrer  i  denne  Anledning  om  visse  Tilfælde  af  Betæn- 
delse i  Lungesækken  efter  snbakute  Flegmoner  I  Ligg.  lata  og  henpeger 
paa,  hvorledes  Supporatlon  i  Hofteleddet  kan  frembringe  Betændelse  I 
Bnghlnden  eller  Perinephrltis.  Tripier  og  Perroud  fremhæve  ogsaa 
den  af  Laroyenne  angivne  Forplanteise  af  Betændelsen,  dog  mener  den 
sidste,  at  den  paa  Grund  af  Tyngden  hyppigere  udbreder  sig  fra  Lunge- 
sækken til  Bughinden  end  omvendt 

(Lyon  med.   Nr.  1.    1877  ) 


Alverllg  Beskadigelse   af  Skeden    eg  Blæren ,   helkiedet  ved  Nainren. 

Fleury  i  Clermont  meddeler  følgende  Tilfælde:  En  40-aarig  Kone,  faldt 
yed  at  springe  ned  fra  en  Vogn  saaledes,  at  en  tyk  Gren  trængte 
ind  i  Skeden,  gjennemborede  dens  forreste  Væg  og  uaaede  ind  i  Blæren ; 
den  blev  udtrukken  af  en  tilstede  kommende  Læge.  Da  den  Syge,  efter 
at  de  første  stormende  Symptomer  havde  tabt  sig  og  Betændelsen  var 
taget  noget  af,  lod  sig  føre  til  Hospitalet  i  Clermont  for  at  behandles 
for  den  Incoutinentia  urinæ,  der  var  en  Følge  af  Saaret,  fandt  Dr.  Fleury 
hende  ved  Ankomsten  saa  svag,  at  han  mente  først  at  maatte  hæve 
Kræfterne  ved  en  almindelig  styrkende  Behandling,  førend  han  skred  til 
den  egentlige  lokale,  og  denne  bestod  derfor  foreløbig  blot  i  Iagttagelse 
af  Renlighed  og  Inunktion  af  Skeden  med  Voxsalve. 

Da  Kræfterne  vare  gjenvundqe,  blev  Fleury  behagelig  overrasket  ved, 
da  han  undersøgte  den  Syge  med  Speculom,  at  se,  at  Saaret  yar  næsten 
fuldstændigt  lægt;  den  endelige  Helbredelse  lod  ikke  vente  længe  paa 
sig,  og  efterat  være  udskrevet  fra  Hospitalet  har  Patienten  stadig  be- 
fundet sig  vel  og  ikke  mærket  nogen  Udsivning  af  Urinen.  Fleury  an- 
fører dette  som  en  Støtte  for  den  Temporiseren,  som  en  Del  Kirurger 
mene  man  bør  anvende,  hvor  der  handles  om  at  foretage  Operation  for 
Blæreskedeflstlen  efter  Saar  I  de  paagjældende  Organer.  Després  med- 
deler i  denne  Anledning  at  have  set  et  lignende  Tilfælde. 

(L^union  med.   Nr.  124.   1877.) 


Retssag  angaaende  Avertering  af  Arkana.  1  fire  forskjellige  her  I  Staden 
udkommende  blade  var  der  optaget  et  Avertlssemeflt  fra  en  L.  G.  Moes- 
singer  i  Frankfurt  am  Blaln,  hvori  nogle  af  ham  opfundne  Lægemidler 
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mod  Gigt  og  Rovmatlsmo  størkt  ubefileéos,  og  da  OØBotliggjmelMn  tf 
slige  ÅTerlUtemeoter  formentes  si  staa  i  Strid  med  PI.  Iste  Deeembcnr 
1779»  der  er  indskærpet  ved  et  Glrknlære  af  20de  November  f.A.,  hvilket 
er  tilstillet  samtlige  Redaktorer  af  de  offentlige  Blade,  bavde  Politldirek- 
isreo  henvist  til  den  offentlige  Politiret  en  Sag  Imod  hver  af  de  paa- 
gjøldende  Blades  Redaktorer  for  Overtrædelse  af  den  anførte  Plakat    De 
Sigtede,  der  mødte  ved  Sagførere,   gjorde  forskjelilge  Indsigelser  gjæl- 
dende;   navnlig  fremhævedes,  st  de  Sigtede  ikke  havde  modtaget  nogen 
særlig  Tilkjendegivelse  fra  Stadslægen  elier  Politiet  om,  at  Optagelsen  af 
det  ommeldte  Avertissement  hørte  ind  nnder  Forbudet  i  Pi.  Iste  December 
1779»  og  det  formentes,  at  eo  saadan  Tllkjendegivelse  maatte  være  gaaet 
forud ,   for  at  en  Overtrædelse  af  denne  Plakat  kunde  antages  at  have 
fundet  Sted,  1  hvilken  Henseende  der  henvistes  til  en  Skrivelse  fra  Jn- 
stitsministerlet  af  30te  December  1859.     Fremdeles  bemærkedes,  at  dea 
i  Avertissementet  omhandlede  Moessinger  ikke  var  en  til  Handel  med 
Medicin  Uberettiget,   altsaa  Ikke,  som  i  Pi.  Iste  December  1779  omtalt, 
en  i  saa  Henseende  Uvedkommende.     Det  gjordes  endvidere  gjældende, 
at  Avertissementet  ikke  nærmest  var  blevet  optaget  som  en  Bekjendt- 
gjørelse  af  et  Lægemiddel,   men  som  en  Meddelelse  fra  vedkommende 
Læge  om,    at  han  paatog  sig  Behandlingen  af  de  i  Avertissementet  om- 
meldte Sygdomme  efter  forodgaaet  Korrespondance  med  Vedkommende. 
Ved  Pi.  Iste  December  1779  kunde  det  Ikke  være  Meningen  at  forbyde 
Salget  af  al  udenrigsk  Medicin,   men  kun  saadan,  som  falder  Ind  noder 
Begrebet  Arkana,  og  Ansvar  kunde  kun  paahvile  Bladudgiverne  I  to  Til- 
fælde, enten  naar  de  lode  den  dem  af  Stadslægen  givne  almindelige  For- 
tegnelse over  •arcana*  upaaagtet  eller  naar  de  ikke  rettede  sig  eller  den 
1   Slutningen   af  Justitsministeriets   anførte  Skrivelse   omtalte   specielle 
Underretning,  og  Ingen  af  disse  Tilfælde  formentes  at  have  været  til- 
stede.    Sagen  blev  den  27de  November  optagen  til  Dom,  som  strax  af- 
sagdes, og  hvori  det  hedder,  at,  da  der  i  de  paagjældende  Blade  og  Ti- 
dender var  i  udrykket  et  Avertissement,  hvorved  Moesslngers  Lægemidler 
for  Gigt  og  Revmatlsme  efter  selve  Avertissementets  Indhold  maatte  an- 
ses falbudte,  uden  at  foregaaende  Samtykke  dertil  var  erhvervet  fra  ved- 
kommende Sundhedsavtoritet,  og  da  derhos  de  nævnte  Lægemidter  efter 
selve  Avertissementets  Indhold  maatte  blive  at  henføre  noder  de  i  PI. 
fste  December  1779  omtalte  Arkana  og  udenrigsk  Medicin,  vilde  de  Sig- 
tede  være   at  anse  med  en  Kjøbenhavns  Kommunes  Kasse  tilfaldende 
Bøde,  for  hver  især  af  10  Kr.  (Berl.  Tid.) 


Det  nedlduke  Selskal  I  RJebeakavnt  Møde  Tirsdag  den  iSde  December 
1877  Kl.  7. 

Professor  Dr.  med.  Dra'chmann:  Om  Stetometri.  Forevisning  af 
Dr.  Arthur  Ransomes  Stetometer. 

Overlæge  Dr.  med.  Hirschsprung:    Kasuistik  fra  Børnehospitalet. 

Kommunelæge  Dahl:  Demonstration  af  en  Svulst. 


Oversigt  øver  SygdeiiBe,  DsdsMd  eg  Fødsler  I  ({sleBhavB. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  i  Ugen  28de  Novbr.— 4de  Decbr.  an- 
meldt 922  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  774  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  25,  Mæslinger  O,  Skarlagensfeber  4,  ondartet 
Halssyge  21,  Strubehoste  4,  Kighoste  18,  Faaresyge  9,  gastr.  Feber  35, 
tyf.  Feber  11,  exantematlsk  Tyfus  O,  Blodgang  O,  asiatisk  Kciera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  101,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  20» 
Barselfeber  3,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  4,  Brystkatarr  337,  GrippelS, 
Lungebetændelse  19,  Halsbetændelse  111.  akut  Ledderevmatlsme  25.  andre 
Farsoter    14  (Øjenbetændelse   2,   Zona   2,   Stomatitls  2,  Nældefeber   1, 
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Furnnkler  B,  Erytøm  1,  og  RDbeol«  1  TilflDlde);  desndeD  Gonorré  87, 
Tenerisk  Saar  22,  erhyerYet  SyflJIs  18,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  11, 
Drankergalskab  7  og  Brondevinssygdom  2. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Magstræde,  Gnabrødretorr  og 
Østergade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  99.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  7 
(Strubehoste  2,  indeni.  Kolera  og  akot  Diarré  1,  Barselfeber  2,  ondartet 
Saarfeber  2);  konstitutionelle  Sygdomme  30  (LungesTindsot  19); 
Dannelsesfeji  5;  lokale  Organygdomme  42;  Sygdomme  i  de 
ydre  Dele  2;  andre  hyppige  Dødsaarsager  13  (Tæring  hos 
Smaabørn  5). 

Levendefødte  ere  160  (81  Drenge,  79  Piger);  Dødfødte  4. 

Den  forløbne  Uge  har  været  for  varm  uden  Frost,  med  meget 
ligelig  Temperatur,  friske  sydlige  til  østlige  Vinde,  fugtig,  taaget  Luft  og 
rigelig  Nedbør. 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  27,  Mæslinger  82,  Skarlagensfeber  55,  Dirterltis  og 
Kroup  19,  tyf.  Feber  og  Tyfus  88;  i  Kristlanla  af  Skarlagensfeber  1; 
i  Stokholm  af  Skarlagensfeber  4,  tyf.  Feber  2,  Difteritis  1;  i  St  Peters^ 
borg  af  Kopper  4,  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  6,  Difteritis  og  Kroup  13, 
tyf.  Feber  26,  exant.  Tyfus  1 ;  i  Kdnigsberg  af  Difteritis  og  Kroup  3,  tyf. 
Feber  3;  i  Dansig  af  Mæslioger  3,  Difterilis  og  Kroup  9;  i  Stettin  af 
Skarlagensfeber  4,  Difteritis  og  Kroop  2,  tyf.  Feber  2;  i  Hamborg  af 
Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroop  6;  i  Berlin  af  Mæslinger  3,  Skar- 
lagensfeber 26,  Difteritis  og  Kroup  28,  tyf.  Feber  14,  Dysenteri  1  ;  1 
Bryssei  af  Mæslinger  2,  Kroup  1 ;  i  Paris  af  Difteritis  og  Kroup  40,  tyf. 
Feber  15,  Dysenteri  2;  1  Wien  af  Kopper  8,  Mæslinger  2,*  Skarlagens- 
feber 3,  Difteritis  og  Kroup  22,  tyf.  Feber  3;  i  Alexandria  af  Dysenteri  9; 
Ny- York  af  Skarlagensfeber  10,  Difteritis  og  Kroup  38,  tyf.  Feber  8;  1 
Kalkutta  af  Feber  109,  asiatisk  Kolera  39;  1  Bombay  af  Mæslinger  40. 
asiatisk  Kolera  7  og  i  Madras  af  Kopper  34,  asiatisk  Kolera  34,  Dysen- 
teri 169.  I  Rescht  og  Bagdad  har  der  vist  sig  sporadiske  Tilfælde  af 
Pest.  I  Japan  (Yokohama  og  Kyststrækning)  har  den  asiatiske  Kolera 
udbredt  sig  epidemisk. 


Bekjendtgjørelser. 

LægerneTEnkekasse 

afholder  Oni^dag  den  19de  December  Kl.  7 
i  TordeDBkjoldsgade  10 

en  extraordinær  Generalforsamling. 

ForhaDdliogsgjeostaode: 

1)  Den  af  Udvalget  forfattede  Betænkning  over  Lovene  og 
deraf  følgende  Forslag,  som  findes  trykte  i  « Ugeskrift 
for  Læger»  Nr.  27. 

2)  Forslag  fra  et  Bestyrelsesmedlem  om  en  Forandring  i 
Lovenes  gg  5  og  8. 
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Institut  for  Svensk  Sygegjrmnastik  og  Maasage 

(Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  Kl.  7^9  og  l*/»— 2^/i, 
for  Damer  og  Bern  Kl.  11—12  og  2*/a— 3>/^. 

Bebandliof  i  fljemroet  efter  nærmere  Aftale. 

•re  Eranp. 


Mentone, 

(Alpes  ■arttloMs), 

PENSION  I3XJ  NORD 
danék  Pensionat. 

Klimatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter' navnlig 
efter  Brystsygdomme  (LnagebeCieadelse^  Braakitis,  latafTi 
AsthMa)^  for  Biystajfa^  digt-*  og  Servesvage.  Pensionen  bar 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere ipateker  I.  Schjadtei  Adelgade  115,  Iste  Sal,  Kjø- 
benbavn.    Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Glutenmel 

fr«  KjøbenhaTBs  Stivelsefalirik 

fremstillet  efter  Br.  Dr.  med.  T.  Biedes  Anvisning  sælges  flra 
Østergades  Materialhandel  å  I  Kr.  25  Øre.  pr.  Pund. 

Gand.  pharm.  C .  R .  E  v  e  r  s  laltkiraastalti  Peder  Skrams- 
gade  17,  2den  Sal.    Daglig  aaben  fra  7—12  Formiddag. 

« 

Paa  C.  A.  EeltiePs  Forlag  er  udkommet: 

Fremstilling  af  ^jets  Sygdomme  til  Brug  for  Læger  ogStuderende. 

2den  gjennemsete  og  forøgede  Ddgave.     1ste  Hæfte. 

Åf  Dr.  med.  B.  Pkllipsea. 
Pria:  5 Kr. 50 Øre. 

—    ■  n    •*   -  •        •    •  I  t  * 

Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  ?5  Øre. pr. 
Petitlinie; 

Blanco  Ldnot  bortrykkerl.    C.  A.  Meltseli  Porlif. 


■JøbeilMTB«.;  1.  S9.  leekr.  isn* 

•j            I ■    ■       ■          ■                 .      ;  '      .           Il  I  t  r  I  I       r  ^  V '  I     ■       ,  TT—nr 

Ugeskrift  for  Læger. 

3^i«  Række  XX17.  Nr.  29* 


Redigeret  af  Dr.  T.  MnUé, 


Indhold :  f  eilphftli  Oa  TtaifsfvfiUlliafir.  laptii:  H  ¥mu»  mrmaKi.  Lafnw 
hMiflst.  X.  Bieriig:  Baceplikrifiiiif;  M.*i  ablilade  BmmkIi.  Bieiert: 
KoMlif  OpMiiig  af  Ibn.  1.  Thaoa:  Grkolatioitfanljmliai  i  Ifjrfri«  rej 
kmiil  iBtcniitid  RjnMnMa«.  falacar.  HiatwAu.  MafiM.  Orenigt  af« 
S}g«MBM   hMM  tf  FaM«  i  IJabaalafi.    Mjil«|faniaar. 


•h  Tviigsf#rMtillkigci^» 

EfUr  et  Poredrag  af  Prof.  WeaiMal  i  det  med.^psyk.  Selskab  t  Berlin. 
(Berl.  kUD.  Wochenschr.    1877.    Nr.  49—47.) 


Der  gives  en  Form  af  psykisk  Forstyrrelse,  som  trods  siq 
udbredte  Forekomst  slet  ikke  eller  dog  kua  meget  sjældent 
ses  i  Sindssygeanstalteroe  og  maaske  netop  derfor  særlig 
fortjener,  at  de  praktiske  Lægers  Opmærksombed  henledes 
paa  den.  Vel  er  den  iagttaget  tidligere,  navnlig  af  Sinds* 
sygelæger,  som  i  store  Byer  have  haft  Lejlighed  til  at  se  et 
større  Antal  Privatpatienten.   ' 

Den  fundamentale  Ftemtoning  hos  de  Patienter,  som 
Westphal  her  vil  skildre,  bestaar  I,  at  der  optræder  Tvangs- 
forestillinger, o:  Forestillinger,  som  ved  en  iøvrlgt  uskadt 
Intelligens  og  uden  at  være  betingede  af  nogen  Affekt  imod 
Paagjældendes  Villie  træde  frem  i  Forgrunden,  ikke  lade  sig 
bortjage,  men  hindre  eller  krydse  den  normale  Forestillingsgangi 
men  af  den  Paagjældende  dog  stedse  erkjendes  som  ab- 
norme, og  over  for  hvilke  han  iøvrlgt  staar  med  sund  Be- 
vidsthed. Disse  Forestillingers  Indhold^  kan  være  meget  for- 
skjelligt,  er  ofte,  ja  i  Reglen  absurd,  de  staa  ikke  i  nogen 
paa  viselig  Sammenhæng   med   tidligere  Forestillinger,   men 

34J6  Rckkt,  244e  Bd. 
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forekommer    den   Syge    selv   ubegribelige,   ligesom  flejne 
paa  ham. 

Nogle  Exempler  maa  oplyse  dette:  En  Bérre  kunde  ikke 
gjere  sig  løs  for  den  Forestilling,  at  han  kunde  gaa  ben  og 
skrive  noget  paa  et  Papir,  hvis  Indhold  kande  anklage  ham; 
læser  han  i  Avisen  en  Beretning  om  en  begaaet  Forbrydelse, 
paakoromer  ham  den  Tanke,   at  han  paa  et  Stykke  Papir 
kunde  skrive:  »Jeg  har  dræbt  N.,i  at  han  kunde  tabe  dette 
Papir,  eller  det  kunde  findes  hos  ham.  —  En  anden  Patient 
havde  den  ganske  analoge  Forestilling,   at  han  paa  et  eller 
andet  Stykke  Papir  kunde  skrive  en  beedigft  Forsikring  om 
et   eller  Andet.   «*   En    meget  paalidelig  Kasserer  fik  den 
Tanke,  at  han  ved  Optælling  af  Papirspenge  kunde  have  talt 
fejl;    denne  Tanke  pinte  ham  daglig  i  mange  Aar,  skjøndt 
han  aldrig  havde  talt  fejl.  —  En  fik  den  Ide,  at  han  med 
en  paa  Bordet  liggende  Kniv  kunde  dræbe  en  Anden.  — 
En  Herre  fik  efter  Læsningen  af  en  Bog  pludselig  den  Tanke, 
som  han  selv  erkjendte  Tor  sygelig,  at  Kvinderne  ved  Kjær- 
lighedsdrikke.  Sympatimidler  o.  s.  v.  kunde  forhexe  Mændene 
i  deres  Omkreds,  saa  at  disse  vare  i  paagjældende  Kvinders 
Magt,  maatle  gjøre  Alt,  hvad  de  vilde,  ja  gifte  sig  med  dem. 
Undertiden    er  Tvangsforestillingens  Indhold    af  en  aldeles 
ligegyldig  Natur,  f.  Ex.,  at  Malerierne  i  et  Værelse  hænge 
skjævt,  ikke  sjældent  er  det  obscønt,  saaledes  hos  en  Mand, 
som  en  Tid  lang  ikke  kunde  frigjøre  aig  for  den  Forestilling, 
at  han  kunde  have  besmittet  sin  afdøde  Bedstemoder  i  beodes 
Kiste. 

Alle  disse  Syge  ere  i  Reglen  forstandige,  ikke  sjældent 
meget  dannede  Mennesker,  bos  hvem  Ingen  af  deres  Om- 
givelse mærker  nogen  psykisk  Lidelse,  som  røgte  deres 
Kald  og  i  lang  Tid  ikke  aabenbare  sig  for  Nogen  af  Frygt 
for  at  blive  ansete  for  forrykte,  indtil  de  endelig  engang 
udøse  deres  Hjærte  for  en  Læge,  til  hvem  de  have  særlig 
Tiilld.  De  ere  sig  det  Sygelige  ved  deres  Forestillinger 
fuldstændig  bevidst  og  tro  ikke  selv  paa  deres  Indhold,  men 
disse  komme  hver  Dag,  hver  Time,  løbe  ved  Siden  af  alle 
deres  Tanker  og  lade  sig  ikke  trods  al  Anstrængelse  af 
Villien  fordrive;  næppe  er  det  lykkedes  Patienten  at  hengive 
sig  til  en  fornuftig  Tankegang,  strax  træder  den  sygelige 
Forestilling  frem  som  et  haanende  Spøgeise,  og  der  er  ingen 
Redning.  I  mange  Tilfælde  er  det  en  og  samme  Forestil- 
ling, som  gjør  sig  gjældende  Aar  igjennem,  i  andre  viger 
en  Forestilling  efter  længere  eller  kortere  Tid  for  en  anden, 
i  atter  andre  er  der  et  Antal  af  stadigt  skiftende  Forestil- 
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liDger.  Sagens  Væsen  bliver  dog  det  samme.  Hvad  der 
derimod  er  vigtigt,  er,  at  saa  vidt  Westptial^s  Erfaring  stræliker 
sig,  blive  disse  Forestillinger  aldrig  til  egentlige  Vanvidsideer, 
saaledes  som  disse  findes  hos  de  (i  psykiatrisk  Betydning) 
•Forrykte • ,  de  blive  altid  staaende  for  Patienten  som  noget 
Fremmed  lige  over  for  hans  øvrige  Bevidsthedsindhold ,  og 
smelte  ikke  sammen  med  dette  saaledes  som  hos  de  « For- 
rykte«. 

Det  er  saa  langt  fra,  at  Tvangsforestillingerne  ere  be- 
tingede af  Affekt,  at  deres  første  Opdnkken  meget  hyppigt 
Onder  Sled  under  en  fuldstændig  rolig  og  lidenskabsløs 
Stemning,  og  denne  Omstændighed  er  af  særdeles  Betydning 
med  Hensyn  til  Opfattelsen  af  denne  Sygdomsform  og  dens 
Forhold  til  andre.  Ganske  vist  klager  Patienten  under  Syg- 
dommens Forløb  hyppig  over  en  Følelse  af  Ængstelighed, 
undertiden  i  en  meget  høj  Grad,  men  en  nøjere  Undersøgelse 
af  de  psykiske  Forhold,  som  dog  ofte  er  vanskelig,  fordi  de 
Syge  ikke  fatte,  hvad  man  vil  have  Oplysning  om,  lærer,  at 
denne  Angeslfølelse  altid  er  sekundær,  en  Følge  af  den 
sygelige  Tvang  i  Tænkningen,  ikke  primær  saaledes  som  i 
visse  Former  af  Melankoli,  Hypokondri  eller  ved  epileptiske 
Anfald,  hvor  den  griber  den  Syge  uden  at  være  betinget  af, 
ofte  uden  at  være  ledsaget  af  tilsvarende  Angestforestillinger. 
Angestfølelsen  synes  at  være  betinget  paa  en  noget  for- 
skjellig  Maade  af  den  sygelige,  tvungne  Forstyrrelse  i  Tanke- 
gangen, enten  saaledes  at  den  Syge  pines  ved  det  Ufor- 
klarlige og  Mærkværdige  i,  at  han  trods  al  sin  Mod- 
stræben  er  nødt  til  at  tænke  en  vis  Tanke,  saa  at  han  føler, 
at  han  overvældes  og  ligger  under  for  en  psykisk  Tvang, 
som  hæmmer  hans  Tankegang,  eller  det  er  selve  Ind- 
holdet afTvangsforestillmgerne,  der  fylder  ham  med  Rædsel, 
saaledes  navnlig  naar  de  ere  af  obscøn  Natur,  eller  endelig 
Tvangsforestillingen  ytrer  sin  Virkning,  tilskyndende 
eller  hæmmende,  paa  den  Syges  Bandlinger  og 
fremkalder  derved  Angest,  men  altid  er  denne  dog  saaledes 
en  Følge  af  Tvangsforestillingen.  Det  er  vel  muligt,  at  man 
hos  enkelte  Patienter  kan  finde  en  primær  Angeslfølelse 
nden  nogen  Gjenstand,  ikke  betinget  af  eller  ledsaget  af 
nogen  bestemt  Forestilling,  men  selv  da  vil  den  aldrig  kunne 
regnes  som  et  væsenlligl  Fænomen  og  som  Grundlag  for 
denne  Sygdomsform,  men  kun  som  et  Bifænomen. 

Om  end  Tvangsforestillingerne  aldrig  gaa  over  til  egent- 
lige Vanvidsforestillinger,  men  bestandig  vedblive  at  staa  for 
Patienten   som   fremmede,   forelage   de  Syge  sig  dog  ofte 
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Uandlioger  under  deres  iodfijfdeUe,  som  kunde  synes  at 
tale  herimod  og  forlede  til  al  anse  Patienterne  for  forrykte: 
Patienterne  fra  de  to  først  omtalte  Biempler  samle  omhygge- 
ligt alle  Stumper  Papir,  som  de  faa  fat  paa,  tage  dem  op 
fra  Gaden,  se  dem  nøje  efter,  om  de  dog  ikke  skulde  have 
skrevet  nog«t  derpaa,  tage  dem  hjem  og  gjemme  dem;  deo 
overfyldte  Papirskurv  tømmes  kun  modstræbende  og  efter 
en  nøjagtig  Revision,  og  Indholdet  bliver  da  helst  brændt; 
den  nævnte  Kasserer  talte  hundrede  Gange  en  Pakke  Bank« 
noter,  inden  han  kunde  overvinde  den  Tanke,  at  han  havde 
talt  fejl;  den  Patient,  som  var  bange  for  at  gjøre  Ulykke 
med  Kniven,  banlyste  enhver  Kniv  fra  sit  Bord;  den,  som 
ansaa  Kvinderne  for  at  kunne  udøve  Trolddomskunster,  maatie 
følge  efter  bestemte  kvindelige  Personer,  om  hvilke  hans 
Forestilling  netop  drejede  sig,  ja  forlovede  sig  tildels  paa 
Grund  af  denne  ham  som  sygelig  fuldstændig  bevidste  Fore- 
stilling; først  da  han  var  helbredet,  gav  han  Bruden  og 
Svigerforældrene  en  Forklaring  om  siu  tidligere  sygelige  Til- 
staud  og  opnaaede  at  faa  Forbindelsen  hævet.  De  Syges 
Adfærd  kan  blive  besynderlig,  ikke  blot  ved  deres  aktive 
Optræden,  men  ogsaa  ved  at  BaHdlinger,  der  i  og  for  sig 
slet  ikke  vedkomme  Tvangsforestillingen^  undlades,  fordi  denne 
træder  op  med  en  hæmmende  Indflydelse,  de  formaa  f. Ex. 
ikke  al  berøre  en  eller  anden  Gjenstand.  I  begge  Tilfælde 
fremtræder  Tvangsforestillingen  med  en  saadan  Styrke,  at 
midlertidigt  alle  andre  Forestillinger  trænges  tilbage. 

Men  faar  nu  disse  Patienters  Bandlemaade  derved  ofte 
et  Skin  af  Forrykthed,  saa  er  der  dog  hos  dem  ikke  Tale 
om  den  Form  af  Sindssygdom,  der  bærer  dette  Navn,  thi 
de  Syge  vide  meget  vel,  hvor  forkert  de  bære  sig  ad,  ja 
ironisere  undertiden  selv  derover;  de  stræbe  derfor  at  skjule 
deres  Forkertheder,  hvilket  plijer  at  lykkes  mærkværdig  godt, 
og  skamme  sig  over  dem. 

i  ikke  faa  Tilfælde  have  de  Syge  saa  megen  Selvbeher- 
skelse, at  Tvangsforestillingerne  overhovedet  ikke  ytre  nogen 
væsentlig  Indflydelse  paa  deres  Handlemaade.  Man  kao  op- 
stille ligesom  en  Række  af  Tilfælde,  hvis  første  Led  dannes 
af  de  nys  nævnte,  medens  det  næste  Led  indbefatter  de 
Patienter,  som  af  deres  Tvangsforestillinger  nødes  til  at 
foretage  visse  bestemte  Handlinger,  imedens  det  sidste  Led 
viser  en  endnu  mere  umiddelbar  Tilknytning  Imellem  Tvangs- 
forestillingen og  Villiesimpulsen;  den  sidste  Gruppe  fore- 
kommer forholdsvis  sjældent,  men  Westphal  har  dog  haft 
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Lejlighed  til  at  iagttage  to  udprægede  Tilftelde,  der  tilsyne- 
ladeode  ere  temmelig  forskjellige,  imedeos  GrundlidelseQ 
dog  var  dea  samme: 

En  Ptge  paa  t4V4  Aar  af  god  og  dannet  Familie  btev  ført  til  ham 
med  den  Bem»rl(nlng,  at  »hun  liike  kunde  gaa  I  Seng,  huo  havde  en 
Slags  St  Veitadans.*  Det  var  i  Virkeligheden  undskyldeligt  Ted  en  over- 
fladisk Undersøgelse  al  diagnosticere  St.  Veitsdans  eller  en  anden  ejen- 
dommelig Nevrose,  maaske  af  hysterisk  Natur,  Naar  Westptial  opfordrede 
hende  til  at  rejse  sig  op  for  at  kunne  Iagttage  hendes  Gang,  blev  hun 
forst  siddende  ubevægelig,  sprang  da  op  med  et  pludseligt  Ryk  for  strax 
atter  at  sætte  sig,  eller  strakte  snart  pludselig  det  ene  Ben  frem  og  trak 
det  tilbage,  snait  det  andet  En  Opfordring  til  at  skrive  besvarede  bnn 
med  at  erklære  sig  ude  af  Stand  dertil;  da  han  havde  givet  hende  Pen- 
nen i  Haanden,  sad  hun  foran  Papiret  uden  at  gjere  noget  Forsøg,  plnd<* 
selig  fløj  Pennen  med  et  Ryk  hen  over  det,  og  saaiedes  gik  det  hver 
Gang,  uden  at  der  frembragtes  mere  end  højest  et  eller  andet  forvredet 
Bogstav.  Det  var  vanskeligt  at  faa  ud  af  hende,  hvad  der  egentlig  var 
i  Vejen,  selv  Talen  syntes  at  møde  Hindringer,  som  bleve  overvundne 
ved  en  stødvis  Explosion.  Imedens  der  ellers  kun  hørtes  en  svag,  ejen- 
dommelig hostelignende  Lyd.  Af  hendes  Opførsel  og  af  enkelte  korte 
Ytringer  sluttede  Imidlertid  Westphai,  at  Tilfældet  var  af  psykisk  Natur, 
og  fik  Patienten  Indlagt  paa  en  privat  Anstalt,  hvor  han  bavde  Lejlighed 
til  oftere  at  tale  udførligt  med  hende  og  Iagttage  hende.  Den  første 
Aften  ønskede  hun  snart  at  komme  I  Seng,  »da  Afklædningen  dog  vilde 
vare  temmelig  længe«;  hun  løste  selv  Sløjfen  paa  sit  Halstørklæde  lidt, 
blev  da  staaende  ubevægelig,  og  da  man  vilde  hjælpe  hende,  knugede 
hun  Hænderne  krampagtigt  imod  Tørklædet  og  afviste  enhver  Hjælp: 
•Jeg  maa  knytte  det  igjen,  jeg  kan  ikke  lade  være*.  Hun  stod  nu  stille 
i  nogle  Minutter,  rev  da  Tørklædet  af  med  et  voldsomt  Ryk  og  et  let» 
tende  Skrig  og  kastede  det  langt  bort  fra  sig.  Den  lette  Hostelyd,  som 
hun  stedse  lod  børe,  forstærkedes  herved  betydeligt,  Kinderne  rødmede 
mere  og  mere,  hun  saa  ophidset  ud,  i  højre  Arm  og  højre  Raand  viste 
sig  stærke  Trækninger.  Hun  gik  nu  videre  med  en  ganske  særdeles 
Omstændelighed,  fattede  enhver  Hægte,  bley  staaende  forover  bøjet  ligesom 
lyttende,  bevægede  Læberne,  boldt  undertiden  Aandedrættet  tilbage  og 
udbrød:  -naa,  naa>,  som  om  hun  vilde  mande  sig  op,  og  aabnede  da 
hartigt  og  skrigende  Kjolen,  som  om  bon  vilde  sprænge  alle  Baand. 
Gik  det  efter  hendes  Mening  Ikke  hurtigt  nok,  hægtede  hnn  den  igjen 
langsomt  og  aabnede  den  paa  samme  Maade  som  forhen.  Hosten  blev 
stærkere  og  stærkere,  hnn  fdr  ofte  med  Haanden  op  til  Halsen  og  kla- 
gede over  Tørhed,  var  meget  udmattet  og  tog  dog  nødig  imod  Hjælp« 
Saaiedes  hengik  lVs~2  Timer.  Førend  hun  gik  op  I  Sengen,  tog  hun 
fat  i  den  med  begge  Hænder,  stod  ligesom  færdig  til  Spring,  løftede 
Foden,  satte  den  hurtigt  op  1  Sengen,  trak  den  lige  saa  hurtigt  tilbage 
og  gjentog  dette  mindst  ti  Gangef,  indtil  hun  med  et  rask  Sæt  sprang 
op  i  Sengen  og  raabte:  ^o  hvor  det  er  dejligt  at  komme  i  Seng«,  Hud 
var  meget  tilfreds  med  sig  selv  over  den  Hurtighed,  hvormed  hun  havde 
klædt  sig  af,  det  vilde  være  hendes  Moder  en  stor  Glæde  at  høre, 
ellera  havde  det  ofte  varet  til  Kl.  I ,  ja  én  Gang  til  Kl.  5  om  Morgenen, 
én  Gang  var  hun  endog  faldet  I  Søvn. 

Som  Nøgle  til  hendes  mærkværdige  Opførsel  Uener  en  lille  Berets 
nlog ,  ret  mærkelig  af  et  Barn  I  hendes  Alder,  som  hnn  skrev,  da  hun 
næsten  var  helbredet:    •Pludselig  fik  jeg  den  Idé,  at  denne  eUer  hin 
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Ulykke  eller  Sygdom,  hvorom  Jeg  tilfældig  hørte,  ogsaa  kande  rammo 
mig,  navnlig  naar  Jeg  under  mit  Arbejde  herte  eller  læste  Sligt,  alteaa 
pAå  en  via  Maade  Indflettede  Tanken  om  noget  Slemt  i  mit  Arbejde. 
Var  Jeg  f.Ei.,  medens  Jeg  læste,  beskjæftlget  med  mJt  StrlkketeJ,  saa 
maatte  Jeg  ved  uhyggelige  Steder,  aom  handlede  om  Sygdom  o  s.  ▼., 
holde  inde  med  mit  Arbejde  af  Frygt  for,  at  den  i  Bogen  omtalte  Ulykke 
ogsaa  kunde  tilstede  mig.  Senere  kunde  Jeg  hverken  klæde  mig  af  eller 
paa  eller  tage  en  GJenstand  eller  sætte  den  fra  mig,  naar  Jeg  blot  tænkte 
paa  en  eller  anden  Sygdom  eller  Ulykke.  Jeg  maatte  altsaa  standse  mit 
Arbejde,  Indtil  Jeg  kunde  blive  en  aaadan  Tanke  kvit.  Endelig  var 
Tanken,  ikke  blot  om  en  eller  anden  bestemt  større  Ulykke,  men  kun 
om  noget  Ubehageligt,  naar  den  kom  paa  mig,  tilstrækkelig  til  at  hindre 
mig  I  at  læse  eller  at  gaa.  Jeg  kunde  næsten  Ikke  rere  mig.  Forsøgte 
Jeg  at  lade  være  at  tage  Hensyn  til  en  saadan  Tanke,  havde  Jeg  f.  Ex., 
imedens  noget  Ubehageligt  faldt  mig  ind,  flyttet  en  Stol,  saa  paakom 
der  mig  en  uhyre  Angst,  som  ikke  lod  mig  have  Ro,  før  Jeg  atter  havde 
atillet  Stolen  paa  dens  Plads  eller  dog  i  det  mindste  berørt  den  engang 
endnu;  denne  Handling  tjente  til  at  udslette  den  ubehagelige  Tanke, 
som  havde  paatrængt  sig  mig.  Senere  maatte  Jeg  ogsaa  hviske  for  at 
forjage  de  ubehagelige  Tanker  og  kom  derved  f  en  uhyre  Spænding  og 
Ophidselse.  Denne  Spænding  var  saaiedea,  at  min  Hvisken,  som  skulde 
forjage  de  ubehagelige  Tanker,  i  det  Øjeblik  jeg  kunde  fortsætte  mit 
Arbejde,  f.  Ex.  løse  et  Tørklæde,  netop  paa  Grund  af  Spændingen  for- 
vandledes til  et  kort  uforstaaeligt  Skrig.  Mine  Bevasgelser  vare  yderst 
hurtige  og  stødvise,  for  at  ikke  en  ny  ubehagelig  Tanke  skulde  faa  Tid 
til  at  trænge  sig  frem«. 

Af  en  anden  Patients  Beretning  meddeles  her  Følgende:  >.  . .  Under 
Læsningen  af  Bock*s  Bog  om  Mennesket  1  sund  og  syg  Tilstand  saa 
Jeg,  at  Forf.  skriver,  at  Sindssygdommene  undertiden  udarte  til  Raseri, 
Ødelæggelseslyst  o.  s.  v.  Det  faldt  mig  ind,  at  Jeg  1  min  tidlige  Ungdom 
havde  faaet  Bebrejdelser  for  at  have  krammet  eller  afrevet  Kraver  eller 
Linninger,  naar  de  ikke  sad  til  min  Tilfredshed  eller  jeg  var  misfornøjet 
med  Vadsken,  Øjeblikkelig  følte  Jeg  en  Uselvstændighed  og  Mangel  paa 
Herredømme  over  mig  selv,  saa  at  Tanken  til  Slutning  nødsagede  mig 
til  at  rive  Kraven  af.  Jeg  stræbte  at  finde  paa  noget,  som  vilde  gjøre 
mig  det  umuligt  at  rive  Kraven  af;  kort  sagt  Jeg  kunde  ikke  længere 
udholde  at  have  en  Krave  om  Halsen,  Ja  Ikke  engang  at  se  den  i 
Skuflen  .  .  .• 

Pludselig  kastede  mine  Tanker  sig,  da  Jeg  berørte  et  Sted  paa  Ben- 
klæderne, hvor  Syningen  var  noget  løs,  paa  dette  Sted;  Jeg  følte  en 
formelig  Kriblen  I  Hænderne,  som  drog  mig  til  det;  jeg  var  I  Haven  og 
akyndte  mig  op,  for  at  Skammen  lige  over  for  mine  Omgivelser  skulde 
holde  mig  tilbage,  men  næppe  var  jeg  indenfor  Døren,  førend  Jeg  følte 
Villien  fuldstændig  lammet  og  maatte  sønderrive  Benitlæderne;  da  det 
var  gjort,  var  jeg  meget  ulykkelig  og  modfalden  og  maatte  græde  ,  .  . 

I)riften  til  at  rive  itu  tog  stadig  mere  Overhaand,  Jeg  søgte  at  be- 
akytte  mig  ved  at  tage  andre  Klæder  paa,  men  paa  ethvert  Stykke  fandt 
Jeg  atter  noget,  der  beherskede  min  Tanke.  Nu  blev  Jeg  liggende  i 
Sengen  og  undlod  af  Frygt  endog  at  tage  Skjorte  paa,  men  da  Jeg  vaag« 
nede  om  Morgenen,  greb  Tanken  mig,  t>g  Jeg  sønderrev  Underbenklæder 
og  Trøje,  som  laa  paa  Stolen ;  bagefter  var  Jeg  altid  meget  ophidset  ved 
Bevidstheden  om  min  Gjeroing  .  .  . 

Jeg  tænkte  f.  Ex.  hele  Dagen  paa  Vestespændet  og  følte  en  stadig 
Trang  til  at  rive  det  af;  pludselig  fdr  Haanden  bagtil,  jeg  rev  det  af, 
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Raseriet  lodtnadte,  og  Jeg  senderreT  hele  Veeteo.  No  grablede  Jeg  og 
søgte  Fornuftgrunde  for  at  beherske  mig,  men  stedse  kom  der  strax  nye 
Tanker,  som  oyermandede  mlg»  f.  Ex.:  Jeg  angrede  nogle  tidligere  tU  min 
afdøde  Moder  brugte  upassende  Udtryk,  og  nu  skulde  det  vøre  en  Slags 
Straf,  at  Jeg  sønderrey  mine  Klæder. 

Jeg  bley  indlagt  i  forskjelllge  Sindssygeanstalter  og  bad  sely  om 
Spændetrejen,  fordi  Jeg  følte  Trang  til  at  rive  Saalerne  af  mine  Støyler«. 
I  Charité,  hvor  Westphal  behandlede  ham ,  antog  disse  Tyangshandllnger 
ØD  Tid  en  endnu  mere  besynderlig  Karakter:  Patienten  begyndte  at  rlye 
Baarene  ud,  først  paa  Hoyedet,  saa  1  Skjægget  og  endelig  i  Øjenbrynene, 
saa  at  der  bley  skaldede  Pletter,  og  tllsidst  gik  han  løs  paa  Tænderne, 
han  amaatte*  slaa  KJæverne  saa  hyppigt  og  heftigt  Imod  hinanden,  at 
han  mistede  mange  Tænder,  og  endelig  maatte  Westphal  efter  hans  eget 
Ønske  lade  et  kunstigt  Tandsæt  forfærdige  til  ham. 

Det  er,  som  anført,  sjældent,  at  TvangsforeBtillingerne 
fra  Begyndelsen  af  ere  forbundne  med  en  saa  stærk  Impuls, 
men  disse  Tilfælde  ere  af  stor  Interesse  netop  ved  ganske 
særligt  at  belyse  den  psykiske  Tvangs  overvældende  Magt. 

Spørger  man  de  Syge  angaaende  Lidelsens  første  Op« 
rindelse,  vil  man  i  de  fleste  Tilfælde  faa  at  høre,  at  den 
begyndte  pludselig  i  en  tilsyneladende  fuldkommen  sund 
Tilstand  uden  nogen  som  helst  Tilknytning  til  den  umiddel- 
bart forud  gaaende  Tankegang,  eller  en  ligegyldig  Bandling, 
en  ikke  sjældent  overraskende  Sansning  af  i  og  for  sig  lige* 
gyldigt  Indhold  dannede  Ddgangspunktet,  eller  endelig  den 
tvingende  Tanke  sluttede  sig  til  en  forbigaaende  Ophidselse, 
en  Skræk,  Ærgrelse,  Vrede  o.  s.  v.  Heraf  alene  fremgaar 
allerede,  at  denne  sidste  ikke  har  nogen  væsentlig  Del  i 
Tvangsforestillingens  Opdukken,  at  den  ikke  er  nogen  væ* 
sentlig  Betingelse  for  dens  Tilblivelse,  om  end  Tvangsfore- 
stillingens Indhold  undertiden  kan  være  betinget  deraf,  med 
et  Ord,  at  Tvangsforestillingen  ikke  har  sin  Rod  i  Stem- 
ninger, og  at  disse  kun  kunne  have  Betydning  som  foran- 
ledigende Moment.  Den  til  Grand  liggende  Forstyrrelse  er 
er  en  Forstyrrelse  i  Forestillingsgangen;  at  de  under  Syg- 
dommens Forløb  fremtrædende  Stemningsanomalier  ere  af 
sekundær  Natur,  er  allerede  paavist. 

En  skarp  Fremhævelse  af  disse  Forhold  har  sin  Værdi 
ved  Bestemmelsen  af  den  Plads,  disse  Syge  maa  anvises 
lige  overfor  andre  psykiske  Syge,  saa  vel  som  for  Diagnosen 
og  Prognosen.  Disse  Patienter  ere  nemlig,  som  man  let 
kan  overbevise  sig  om,  hyppigt  blevne  henregnede  dels  til 
Melankolikere  og  Hypokondre,  dels  til  tForrykte^.  En  saa- 
dan  Forvexling  bør  ikke  længere  forekomme.  Fra  Melan- 
kolikerne adskille  de  sig  fremfor  Alt  ved  Maogelen  af  de 
hos  disse  til  Grund  liggende  og  det  væsentligste  Symptom 
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daDoende  StemningsBOoinalier  saa  vel  som  ved  Mangelen  af 
de  karakteristiske  oiefankolske  Forestillinger,  fra  de  Hypo- 
kondre ved  Mangelen  af  de  for  disse  ejendommelige  syge- 
lige Forestillinger,  der  referere  sig  til  legemlige  Tilstande 
og  Funktioner,  og  de  dermed  sammenhængende  falske  Domme, 
fra  de  Forrykte  ved  Mangelen  af  typiske  Vanvidsldeer,  Hal- 
iucinalioner  o.  s.  v. 

Det  skal  indrammes ,  at  Forvexling  kan  finde  Sted, 
navnlig  med  Hypokondri,  naar  der  Ikke  kan  anstilles  en 
nøjagtig  Undersøgelse,  være  sig  af  Mangel  paa  Tid  eller 
fordi  Patienten  ikke  kan  eller  vil  forklare  sig. 

Forestillingens  Indhold  kan  nemlig  være  analogt  med 
en  Hypokonders,  f.  Ex.  at  være  bleven  forgiftet  ved  Berøring 
af  en  Gjenstand  eller  at  paaføre  Andre  Sygdora  ved  at  be- 
røre dem,  men  af  en  saadan  tilfældig  Overensstemmelse 
i  Indhold  maa  man  ikke  slutte  til  en  absolut  Ligbed  I  selve 
den  sygelige  psykiske  Proees;  imedens  Tvangsforestillingerne 
kunne  have  det  forskjelligste,  det  mest  ligegyldige  Indhold, 
som  slet  ikke  vedrører  den  Syges  legemlige  Tilstand,  ere  de 
hypokondre  Forestillinger  i  deres  væsentlige  Indhold  altid 
éns,  de  have  deres  Bod  i  en  primær  sygelig  Fornemmelse 
eg  danne  en  integrerende  Del  af  Forestillingskredsen,  op- 
fattes ikke  som  noget  Fremmed.  Endvidere  kunne  de,  som 
lide  af  Tvangsforestillinger,  vise  stor  Ængstelse  og  Bekym-- 
ring  for  deres  aandelige  Tilstand  og  saaledes  gjere  Indtryk 
af  Hypokondre,  men  heri  maa  man  ikke  se  Andet  end  en 
naturlig  og  berettiget  Frygt  bos  et  Menneske,  som  føler  sig 
underlagt  en  Tvang  af  en  forstyrrende  og  pinlig  sygelig 
Aandsvirksomhed« 

Med  Melankoli  vil  derimod  Tvangsforestillingerne  ikke 
saa  let  forvexles,  og  det  Samme  gjælder  om  de  her  i  Be- 
tragtning kommende  Former  af  •  primær  Forryktbed  •;  for- 
følger man  disse  tilbage  til  deres  Oprindelse,  hvad  desværre 
forholdsvis  sjældent  lykkes,  vil  man  vel  ofte  erkjende,  at 
ber,  ligesom  ved  Tvangsforestillingerne,  en  sygelig  Fore- 
stilling temmelig  pludselig  træder  frem,  men  medens  Tvangs- 
forestillingen er  og  bliver  blot  en  Tvangsforestilling,  bar  ber 
den  sygelige  Forestilling  fra  først  af  den  ejendommelige 
Karakter  af  en  Vanvidside  og  paatrænger  sig  Bevidstheden 
som  saadan:  En  ser  f.  Ex.  at  et  Menneske  spytler,  strax 
opstaar  den  Tanke  iman  bar  spyttet  lige  foran  dig  og  bar 
derved  villet  baane  digt,  vel  tvivler  han  i  Begyndelsen,  om 
han  dog  ikke  har  taget. fejl,  indtil  Vanvidsldeen  fører  ham 
videre,  men  ligefra  først  af  bar  Tanken  haft  Virkelighedens 
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Earakter,  den  træder  frem  for  den  Syge  ikke  som  en  frem- 
med, paaUODgen,  men  eom  fremgaaet  paa  naturlig  Maade 
af  bana  normale  Foreatillingaindhold. 

Det  gjor  herved  intet  ti!  8agen,  om  Poreetlllingeo,  som 
i  det  valgte  Exempel,  knytter  sig  til  en  Sansning,  thi  det 
Samme  flnder  Sted  ved  de  uden  saadan  Tilknytning  selv- 
stændigt opstaaende,  oprindelige  Vanvidsforeatiliinger  hos  de 
Forrykte.  Forskjellen  er  altsaa  ikke  blot  en  Gradsforskjel, 
men  en  fundamental,  som  vedbliver  at  gjere  sig  gjældende 
under  Forløbet,  i  det  ene  Tilfælde  have  de  sygelige  Fore- 
stillinger for  Patienten  lige  Værdi  med  det  øvrige  Bevidst- 
hedsindhold,  i  det  andet  erkjendes  de  bestandig  som  frem- 
mede. Naar  dette  fastholdes,  vil  Forvexling  næppe  flnde 
Sted,  selv  hvor  den  ved  første  Øjekast  kunde  synes  at 
ligge  nær. 

Men  paa  den  anden  Side  maa  det  erindres,  at  der 
ganske  vist  er  en  Analogi  imellem  Oprindelsen  af  den  pri- 
mære Forrykthed  og  Tvangsforestillingen,  Idet  en  primær 
Forstyrrelse  i  Forestillingslivet  oafhæBgig  af  sygelige 
Stemninger  danner  det  første  Grundlag  for  begge.  Allerede 
tidligere  har  Westphal  derfor  forestaaet  at  betegne  Tvangs- 
forestillingerne som  tabortiv  Forrykthed »,  hvorved 
Tvangsforestillingen  skolde  betegnes  som  en  sygelig  Fore- 
stilling, der  ikke  havde  udviklet  sig  til  Vanvidside,  han  føler 
imidlertid  selv,  at  Navnet  uden  nærmere  Forklaring  kunde 
give  Anledning  til  en  urigtig  Opfattelse. 

Andre  samtidige  Symptomer  fra  Nervesystemets  Side 
ere  ikke  hyppige  eller  fremtrædende.  Der  kan  vel  findes 
Trykken  i  Underlivet,  som  af  Patienterne  udledes  fra  daarlig 
Fordøjelse )  og  til  hvis  Optræden  de  sætte  Tvangsforestillin- 
gerne i  Forhold,  ligeledes  Tunghed  i  Hovedet  eller  andre 
Legemsdele,  men  uden  at  spille  nogen  væsentlig  Rolle; 
forøget  Ømtaalighed  af  Sanseredskaberne  (imod  stærke  Lyd 
f.  Ex.)  og  Søvnløshed  ledsage  ikke  sjældent  den  udviklede 
Tilstand.  Epileptiske  Tilfælde  er  langtfra  hyppige,  men  der 
gives  enkelte  Tilfælde,  i  hvilke  Tvangsforestillinger  danne  en 
kronisk  Sygdomstilstand  i  Forbindelse  med  Epilepsi :  en 
18*aarig  Dreng,  som  led  af  Epilepsia  nocturne  siden  sit  5te 
Aar,  rørte  aldrig  ved  Dørgreb  af  Metal  (tder  kunde  være  Ir 
paa  dem»)  og  vadskede  sig,  hver  Gang  han  havde  skrevet 
(«der  kunde  være  Blæk  paa  Fingrene,  og  det  kunde  være 
farligt*);  de  ejendommelige  forbigaaende  Tilstande,  bekjendte 
under  Navnet  •instinktive  Monomaniert,  som  kunne  følge 
efter  epileptiske  Anfald,  ses  her  bort  fra. 
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Den  skildrede  Peykoee  forekommer  boa  begge  Kjøn  og 
syoes  at  kaone  optræde  i  enhver  Alder.  Den  kan  blive  be- 
staaeode  bele  Livet  igjeonem,  afveilende  med  Bedring  eller 
Porværrelae  eller  vedvarende  Forvørreise,  som  bestaar  i,  at 
Patienten  under  Tvangaforestilliogena  Herredomme  bliver  mere 
og  mere  ufri  i  sine  Handlinger  og  afslutter  eig  fra  Omgang; 
en  egentlig  progressiv  Karakter  bar  Westpbal  aldrig  iagt- 
taget. Men  den  kan  ogsaa  belbredes,  enten  den  saa  er  op- 
staaet  i  den  lidlige  Barnealder  eller  hos  Voxne,  men  der 
bliver  ganske  vist  bestaaende  en  Tilbøjelighed  til  Recidiver. 
Ligesom  Sygdommen  forholdsvis  hyppigt  begynder  ganske 
pludseligt,  saaledes  kan  Helbredelsen,  skjøndt  ikke  saa  ofte, 
indtræde  som  med  et  Slag.  Den  omtalte  unge  Mand,  der 
troede  paa  Kvindernes  Magt  gjenoem  Tryllemidler,  fortaltøi 
at  han  pludselig  en  Nat  flk  en  ejendommelig  Fornemmelse 
i  Hovedet,  som  om  No^et  sprang  itu,  og  dermed  var  han 
befriet  for  sin  sygelige  Forestilling. 

Ved  Prognosen  er  det  en  stor  Trost  baade  fér  Pa- 
tient og  Læge,  at  man  kan  være  forvisset  om,  at  Tvangs- 
forestillingerne hverken  udvikle  sig  til  virkelige  V^nvidsideer 
eller,  selv  om  de  genere  den  Syge  nok  saa  meget  og  vare 
nok  saa  længe,  fere  til  Tab  eller  til  Sløvhed  af  de  intellek- 
tuelle Evner;  med  Hensyn  til  den  fuldstændige  og  varige 
Helbredelse  maa  Prognosen  derimod  stilles  noget  mere  tvivl- 
som; lange  Intermissioner  og  ftemissioner  gjøre  (Jdsiglerne 
noget  bedre,  og  i  nogle  Tilfælde  synes  Helbredelsen  at  have 
været  vedvarende,  dog  kan  Westpbal  ikke  levere  noget  Bevis 
herpaa  af  egen  Iagttagelse. 

SomAarsag  spiller  som  ved  Nerve-  og  Sindssygdommene 
overhovedet  den  arvelige  Disposition  til  slige  Sygdomme 
Hovedrollen,  idet  Tvangsforestillinger  hyppigst  hjemsøge  Men- 
nesker, i  hvis  Familie  Nevroser  og  Psykoser  herske;  der- 
imod have  de  foranledigende  Momenter  i  Sammenligning 
hermed  en  mere  underordnet  Betydning. 

Kjønsudsvævelser  af  en  eller  anden  Art,  blandt  andet 
Masturbation,  spiller, efter  Westphals  iagttagelser  ikke  nogen 
fremtrædende  Rolle  som  Aarsagsmomenl. 

I  Behandlingen  synes,  i  Modsætning  til  hvad  der 
ellers  gjælder  om  Flertallet  af  Psykoserne,  hyppig  Skiften  af 
Opholdssted,  Selskabelighed,  Adspredelser  at  virke  langt 
gavnligere  end  Anstaltslivets  Ro  og  Ensformighed,  ved  hvilket 
Tilstanden  ofte  ligefrem  forværres;  dog  gives  der  Undtagelser 
fra  denne  Regel,  navnlig  de  Tilfælde,  hvor  Tvangsforestil- 
lingerne ere  nøje  forbundne  med  stærke  Villiesimpulser.     I 
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Almiodelighed  loaa  BehandliogeD  gaa  ud  paa  at  paavirke 
hele  Nervesysteoiet  paa  eo  gavnlig  Maade,  særlig  ved  Koldt- 
vandskure  og  Bjærgiture,  men  fornuftig  Individualiseren  og 
taktfuld  Omsigt  er  lige  over  for  disse  Patienter  fuldt  saa 
nødvendig  som  andensteds. 

Det  fremgaar  af  det  Ddviklede,  at  Tvangsforestillingerne, 
uagtet  al  deres  Forskjellighed  fra  de  egenllige  Sindssyg- 
domme, dog  danne  en  alvorlig  Sygdomsform,  hvis  Betydning 
for  Individet  ikke  maa  undervurderes,  og. dog  vil  Enhver 
erindre  sig  Tilfælde,  som  vække  en  vis  Tvivl  om,  hvor  vidt 
man  bør  tillægge  denne  Tilstand  nogen  større  Betydning. 
Vi  kjende'jo  Alle  Mennesker,  som  ikke  fejle  noget  paa  For- 
standen og  dog  ikke  ere  ganske  fri  for  Tvangsrorestillinger, 
som  altid  først  sætte  et  bestemt  Ben  over  Rendestenen  og 
blive  ængstelige  og  vende  om,  naar  de  have  forsømt  det, 
som  altid  føle  en  Tvang  til  at  gaa  paa  en  bestemt  Side  af 
Gaden,  som  idelig  og  idelig  se  efter,  om  de  have  slukket 
Lyset,  lukket  Skabet,  adresseret  Brevet  rigtig  o.  s.  v. 

Der  flndesjo  mange  saadanne  Mennesker,  som  man  ikke 
kan  betegne  som  syge  og  som  aldrig  blive  egentlig  syge, 
og  dog  foreligger  her  en  Abnormitet,  om  end  Forstyrrelsen 
er  saa  ubetydelig,  at  vi  under  Navnet  •  Særhed*  lade  den 
gaa  med  under  den  sunde  Tilstand;  det  er  imidlertid  ikke 
værd  at  strides  om  Ord;  ligeledes  kan  hos  Sunde  optræde 
ganske  forbigaaende  Tvangsforestillinger  (som  ikke  ere  be- 
tingede af  Stemninger  eller  Lidenskaber),  saa  flygtige,  at  de 
ikke  have  Interesse  for  Patologien;  dog  den  psykiske  Proces 
er  den  samme. 

Netop  fordi  Tvangsforestillingerne  saaledes  spille  over 
i  den  sunde  Tilstand,  vilde  det  være  af  Interesse  at  faa  samlet 
flere  Tilfælde,  hvorved  man  maaske  vilde  faa  Kjendskab 
ogsaa  til  andre  psykiske  Anomalier,  om  hvilke  man  hidtil 
kun  har  hørt  lidt  hist  og  lidt  her  uden  at  kunne  ordne  dem 
ind  under  et  slørre  Overblik.  Visselig  vil  Patienternes  Inde- 
shiltelhed  ofte  lægge  os  Hindringer  i  Vejen,  de  frygte  for 
at  gjøre  sig  latterlige  ved  at  tale  om  deres  Særheder;  man 
tænke  f.  Ex.  paa  Pladsskræk.  Paa  en  saadan  forunderlig 
sjælelig  Tilstand,  som  frembyder  megen  Lighed  med  Tvangs« 
forestillingerne  uden  dog  uden  videre  at  kunne  henregnes 
dertil^  meddeler  Westphul  til  Slutning  et  Exempel: 

En  Præst  heDvendte  sig  til  ham  med  den  Erklæring ,  at  han  slet 
ikke  kunde  •gelstig  exlstiren-  i  et  hejero  liggende  Værelse,  paa  1ste  Sal 
f. Ex.,  hans  Tænkning  blev  da  straz  forstyrret,  han  felte  sig  betynget, 
•som  om  han  svævede  i  Lufleo*;  kom  han  endnu  højere,  mente  han, 
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it  ban  vild«  bllTe  tflmmel;  i  tit  fortlg«  Stoderekaminer,  der  lat  Mt 
lavere  eod  Jordemoniiet,  frtte  han  tig  derimod  aandeltg  Tel;  hom  ban 
i  et  Verelse,  der  Ua  blot  et  Par  Tommer  over  Jordamoonet,  var  Tøok«* 
Dingeo  beaværet,  ban  var  aom  aandelig  lammet,  I  et  tredje  Værelse, 
IVs  Pod  over  Jorden,  var  dette  Tilfælde  i  endnu  højere  Grad;  i  sin  na- 
værende Præategaard,  hvor  Værelserne  ligge  et  Par  Tommer  over  Jorden, 
teler  han  atedse  aln  Tænkalog  beaværei,  selv  ved  Arbejder,  der  i  Vn- 
relaer,  som  laa  d^rbere,  ikke  vilde  genere  ham;  ban  fuler  alg  ængstelig, 
ikke  som  paa  Jorden,  men  som  svævende  over  en  Kløft;  ban  tænker 
bedre,  naar  han  sidder  i  en  lav  og  blød  Stol,  mindre  godt,  naar  haa 
aiaar  op.  Han  føler  godt  alt  det  Poronderllge  i  aln  Sygdom,  men  maa 
dbg  sige  rent  od,  at  det  Ikke  er  blot  Indbildning,  men  et  virkeligt  Onde, 
aom  generer  ham  betydeiist;  han  tror,  at  det  stammer  fra  et  avækkel 
Nervesystem  og  en  daarlig  Mave;  han  kommer  let  til  at  ryste,  bliver  let 
bange y  paavirkes  stærkt  baade  af  Sorg  og  Glæde,  og  Fordøjelsen  er  lidt 
I  Uorden.  I  sin  Barndom  led  han  hyppigt  af  Hovedpine,  siden  Studenter- 
dagene atadig  af  Tunghed  I  Hovedet,  anart  i  ringere,  snart  I  betydeligere 
Grad. 

Sit  Embede  passede  denne  Præst  baade  før  og  siden,  men  af  an- 
førte Grunde  faldt  det  barn  meget  besværligt 


Om  PMrisflis  uuvemlte. 

Af  Or.  Kap osi  (Wiener  med.  Wochenschr.    1877.   Nr. 44^45). 


■Tilfældene  af  Psoriasis  nnlversalfs,  hvor  de  enkelte  Efflo* 
rescentser  kun  ved  smaa  Øer  af  sund  Bud  eller  slet  ikke 
ere  skilte  fra  hverandre,  bere  IH  de  mest  liaardnakkede, 
ofte  uhelbredelige,  ja  i  mange  Tilfælde  vel  endog  dødeligt 
endende  Former«,  saaledes  udtale  Hebra  og  Po^f.  sig  i 
den  af  dem  udgivne  Lærebog  over  Hudsygdommene. 

I  den  foreliggende  Afhandling  er  det  ikke  alene  de 
svære  Symptomer  og  den  med  Sygdommen  følgende  Pare 
for  Livet,  Porf.  har  for  Øje,  men  navnlig  Behandlingen,  ved 
hvilken,  naar  den  ledes  rigtigt,  det  kan  lykkes  at  fremkalde 
Bedring,  ja  undertiden  ligefrem  at  redde  Livet. 

Først  udkaster  han  i  korte  Træk  et  Sygdomsbillede: 
Fra  Isse  til  Taa  flndes  intet  Sundt;  overalt  er  Huden  rød, 
paa  nogle  Strækninger  fortykket,  sprukken,  haard  og  tør  at 
føle  paa,  andre  Steder  mere  glat  og  tynd,  atlaskagtig,  paa 
Benene  i  Reglen  livid  og  dækket  med  Overhudsskjæl,  som 
hist  og  hor  ere  ophobede  i  tykke  Lag,  iøvrigt  lade  sig  af- 
stryge  i  store  Masser.  I  Ansigtet  er  Huden  smudsig-hvid, 
stærkt  rynket,  som  hos  en  Olding;  de  nederste  Øjenlaag  ere 
omkrængode,  de  øverøte  hænge  ubevægelige,  det  ydre  Øre  er 
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foriykket|  udstaaeode;  den  behaarede  Del  af  Hovedet  er  dækket 
med  fastsiddeDde  Skel,  Baareoe  aparsomme,  lade  gig  med 
Lethed  trække  ud.  PalieDten  aer  i  højeste  Orad  lidende  og 
gammel  ud,  han  holder  KDæerne  bøjede,  fordi  Strækning 
frembringer  Revner  i  Ruden  og  stærke  Smerter.  Ogsaa  Fingrene 
holdes  bøjede,  Leddene  ere  ofte  svulne  og  smertefulde. 
Den  Syge  gjer  Indtrykket  af  den  største  Ubehjælpsomhed, 
ban  gaar  med  Besvær,  fordi  ogsaa  Strækningen  af  Fødderne 
smerter  ham,  og  han  formaar  næppe  at  klæde  sig  paa,  fordi 
Fingerspidsernes  Følelse  er  afstumpet,  medeos  de  dog  tillige 
ere  smertefulde.  Ban  fryser  bestandigt,  skjøndt  Huden  føles 
varm.  Søvnen  er  daarlig,  Madlysten  formindsket,  ofte  bar 
han  en  pinlig  Tørst  og  tor  Tunge.  Han  lider  af  Trykken  i 
Underlivet,  Kvalme,  Opstød,  ofte  i  betydelig  Grad.  To  Gange 
har  Forf.  under  disse  Omstændigheder  iagttaget  en  højst 
betænkelig  Hikke,  som  varede  i  flere  Dage,  ja  hos  en  Pa- 
tient, han  havde  sammen  med  Hebra,  i  otte  Dage  og  med- 
førtp  en  saa  betydelig  Afkræftelse,  at  Livet  var  meget  al- 
vorligt truet. 

Det  første  Spørgsmaal,  som  paatrænger  sig  Lægen,  naar 
en  saadan  Patient  benvender  sig  tti  ham  med  Ønsket  om 
hurtigst  muligt  at  vinde  Lindring  eller  Helbredelse  ved  hans 
Kunst,  er  om  Ondets  Natur,  og  derefter  om  dets  Helbrede- 
lighed og  Varighed.  Det  er  ønskeligt  at  kunne  besvare  det 
første  Spørgsmaal  korrekt,  førend  man  stiller  Prognosen  og 
bestemmer  Behandlingen,  men  Forf.  maa  tilstaa,  at  i  et 
foreliggende  Tilfælde  har  dette  meget  ofte  været  ham  og 
vistnok  ogsaa  andre  Fagmænd  temmelig  vanskeligt. 

Naar  nemlig  en  Patient  med  det  skizzerede  Symptom- 
komplex  møder  til  en  første  Undersøgelse,  og  man  ikke  af 
egen  Iagttagelse  eller  paalidelige  Meddelelser  er  orienteret  i 
Hudsygdommens  Udvikling  og  Forløb,  er  det  ofte  ganske 
umuligt  at  afgjøre,  om  der  foreligger  en  Psoriasis  univer- 
salis eller  en  anden  Sygdom.  Der  er  nemlig  flere  Syg- 
domme, som  ved  efterhaanden  at  udbrede  sig  omsider  blive 
universelle  og  da  give  et  Billede,  der  meget  ligner  det 
ovenfor  fremstillede;  dette  gjælder  om  Eczema  universale, 
Pemphigus  foliaceus,  Lichen  ruber  og  Pilyriasis  rubra  (Hebra). 

Mange  Læger  og  Forfattere  nøjes  nu  med  at  diagnosti- 
cere Pityriasis  rubra,  naar  Huden  fra  Isse  til  Taa  er  rød, 
skallende,  sprukken,  skrumpet,  hist  og  her  blottet  for  Over- 
hud og  da  vædskende  eller  dækket  af  en  tynd  gummilignende 
Skorpe;  men  de  glemme  da,  at  vi  ved  Hebra  have  lært  at 
kjende  en  særegen  Sygdom,  som  han  har  givet  dette  Navn, 
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og  som,  naar  undtages  et  eneste  Tilftelde,  hidtil  har  vist 
sig  at  være  uhelbredelig  og  ende  med  Døden.  Videosicabelig 
set  have  disse  Læger  altsaa  afgjort  Oret,  men  fra  det  prak- 
tiske Standpunkt  maa  man  dog  ikke  bebrejde  dem,  at  de 
ved '  Synet  af  en  saadan  Patient  stille  Diagnosen  Pityriasis 
rubra,  saaledes  som  Wil  Ian  oprindelig. 

I^or  det  første  er  nemlig  denne  Benævnelse  ubestride- 
ligt betegnende  for  den  skildrede  Tilstand  af  Huden  og  paa* 
trænger  sig  ligesom  af  sig  selv  {jceropoy  ««  KKd  og  ruber),  og 
for  det  andet  er  selv  den  øvede  Specialist,  endnu  mere  da 
den  i  Hudsygdommene  mindre  erfarne  Læge,  selv  ved  den 
mest  samvittighedsfulde  Vurderen  af  den  af  Hebra  i  hans 
Lærebog  givne  DifTerentialdiagnose,  ofte  i  Tvivl  om,  hvilken 
Oprindelse  den  udbredte  Rødme  og  Skældannelse  i  det 
givne  Tilfælde  har,  da  alle  de  tidligere  nævnte  Sygdoms- 
forroer  paa  Højdepunktet  af  deres  Udvikling  ved  første  Øje- 
kast give  et  lignende  Billede. 

Ved  stor  Øvelse  i  Bedømmelsen  af  de  minutiøse  For- 
skjelligheder  af  de  enkelte  Symptomer,  BeskalFenheden  af 
den  røde,  skællende  Hud,  dens  Tykkelse,  Glathed,  Forholdet 
imellem  Vædsken  og  Afskalning,  Skællenes  Mægtighed  og 
Størrelse  o.  s.  v.  vil  man  ganske  vist  kunne  udelukke 
Pemphigus  foliaceus,  Lichen  ruber  og  Pityriasis  rubra,  men 
imellem  Psoriasis  universalis  og  Eczema  nniversale  vil  der 
selv  for  den  mest  Øvede  oftere  blive  en  Vaklen.  Dette  har 
til  Følge,  at  ogsaa  Fagmanden  i  saadanne  Tilfælde  først  og 
fremmest  stiller  sig  paa  det  rent  praktiske  Standpunkt  og 
uden  Hensyn  til  det  strængt  videnskabelige  System  leder 
Behandlingen  efter  de  af  de  fremtrædende  Symptomer  paa- 
budte  Indikationer.  Hvad  da  nu  Behandlingen  angaar, 
saa  ere  Indikationerne,  Midlerne  og  Metoderne,  særlig  da 
Wienerskolens  Erfaringer,  skildrede  saa  udførligt  af  Hebra, 
at  det  roaaske  kunde  synes  at  være  overflødigt  at  sige  mere 
derom.  Men  den,  som  oftere  har  haft  Lejlighed  til  at  be- 
handle saadanne  Syge,  véd  ogsaa,  at  der  under  Brugen  af 
de  hyppigt  prøvede  Midler  og  Meloder  undertiden  kan  ind- 
træde aldeles  uventede  Tilfælde,  som  kunne  være  endnu 
farligere  for  Patienten  end  selve  Sygdommen;  det  er  paa 
disse  og  de  bedste  Midler  derimod,  at  Forf.  særligt  ønsker 
at  henlede  Opmærksomheden. 

Man  véd,  at  den  første  Opgave  ved  Behandlingen  af 
Psoriasis  universalis  og  analoge  Tilfælde  bestaor  i  at  op- 
bløde og  Qærne  Skællene  og  da  søge  at  bekæmpe  og  dæmpe 
den  udbredte  Hyperæmi  og  Betændelse  af  Huden.    En  plud- 
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gelig  og  paa  voldsom  Maade  tilvejebragt  Fjærnelse  af  Skæl- 
lene vilde,  hvis  den  overhovedet  var  muh'g,  blotte  Læder- 
huden  i  stor  Odstrækniog  og  ved  den  mekaniske  Irritation 
af  den  forøge  Irritationen  af  Nerverne  og  Betændelsen,  saa- 
ledes  at  Patientens  Tiisland  vilde  afgjort  forværres.  Derfor 
seger  man  at  fyldestgjere  Opgaven  efterhaanden,  saaledes  at 
et  nyt  beskyttende  Lag  af  Overhud  kan  danne  sig,  imedens 
Skællene  opblødes  og  løsnes.  Man  betjener  sig  herved 
navnlig  af  1)  Fedtmidter,  fortrinsvis  Levertran,  2)  Vand  1 
Form  af  Bade,  vaade  Indhylninger  og  navnlig  det  meget 
virksomme  koDtinuerlige  Bad,  3)  Indhylning  f  imper- 
meable  Stoffer,  Kavtsch ulklæder.  Alle  disse  Midler  og 
Metoder,  anvendte  paa  rette  Maade,  føre  ofte  til  Maalet, 
men  undertiden  indtræder  dog  slemme  Tilfælde. 

Af  de  ft*de  Midler  er  Levertran  det  virksomste  til  at 
macerere  og  smuldre  Overhudsmasserne;  det  gjør  derfor 
ofte  stor  Nytte  ved  Behandlingen  af  Psoriasis  universalis: 
Skællene  opblødes  og  løsnes.  Bevægeligheden  i  Leddene 
vender  tilbage,  den  livlige  Rødme  «f  Huden  faar  et  brunligt 
Skær  —  Hyperæmien  tager  af. 

Men  undertiden  opstaar  under  Indflydelse  af  Lever- 
tranen Ekzem  i  Form  af  røde  Knopper,  Kløen  bliver  utaale- 
lig;  naar  man  da  hører  op  med  Levertranen  og  pudrer 
flittigt,  bliver  Tilstanden  atter  taalellg;  naturligvis  maa  man 
samtidig  fjærne  de  med  Levertran  gjennemtrængte  uldne 
Stykker,  I  bvilke  den  Syge  var  indhyllet.  Lader  man  dette 
Hensyn  ude  af  Betragtning  udvikler  det  papelformede  Ekzem 
sig  til  vædskende,  og  man  har  saaledes  frembragt  et  uni- 
verselt Ekzem  paa  Grundlag  af  den  universelle  Psoriasis; 
ikke  blot  føler  Patienten  sig  ulige  slettere  end  før,  men 
Lægen  véd  næppe,  hvad  han  skal  gribe  til,  thi  de  Midler, 
som  ellers  ere  gavnlige  imod  Psoriasis  (Vand,  Bade,  Olie, 
Tjære),  ville  forøge  det  akute  Ekzem,'  og  de  indifferente 
Midler,  som  passe  for  dette,  ville  lade  Psoriasis  atter  udvikle 
sig  til  sin  tidligere  Højde.  Situationen  er  overordentlig 
pinlig  og  fordrer  en  særdeles  Erfaring. 

Forf.  har  en  Gang  under  en  universel  Tranbehandling 
set  et  akut  Udbrud  af  knappenaalshoved-  til  ærtestore  Pustler 
og  Furunkler  i  saa  kolossal  Mængde,  at  Kroppen  og  Lem- 
merne vare  ligesom  overeaaede  dermed.  Patienten,  en  d-aarig 
Dreng  paa  Hudsygeafdelingen  fik  Kulderystelse  og  stærk 
Bede,  Tungen  blev  tør,  Bevidstheden  omtaaget.  Han  kom 
i  et  kontinuerligt  Bad;  Pustlerne  og  Furunklerne  bleve  ikke 
opblødte.  Feberen  vedvarede.  Kræfterne  toge  af.     Efter  tre 
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DagM  Forløb  blev  han  taget  op  af  Vandet,  og  hele  Legemet 
blev  indsvebt  i  Strimler,  med  Ongv.  diachyli;  nu  aabnede 
PusUeroe  og  Furuaklerne  sig,  og  da  Puaeet  kom  ud,  svaodt 
Feberen,  og  Barnet,  som  var  indlagt  med  et  ikke  farligt 
Ekzem  og  under  Behandlingen  blev  saa  alvorlig  medtaget, 
kom  sig  da  endelig. 

Hos  en  anden  Patient,  en  Mand,  som  gjentagne  Gange 
havde  været  under  Behandling  og  nu  led  af  en  universel 
Psoriasis,  saa  Forf.  under  Levertranens  Indvirkning  en  fuld« 
stændig  Afløsning  af  Overhuden  paa  store  Strækninger  af 
Kroppen,  baade  paa  Brystet  og  Ryggen,  og  paa  enkelte 
Steder  af  Lemmerne. 

[>en  røde,  vcdskende  og  blødende  Læderhud  laa  blottet, 
efter  faa  Timer  dannede  sig  mørkebrune  Skorper  som  efter 
en  Forbrænding;  milde  Salver  hjalp  ikke,  Smerten  paa 
de  blottede  Steder  var  forfærdelig  baade  i  Berøring  med 
fede  Stoffer,  Vand  og  Luft;  der  optraadte  ogsaa  andre  fra 
Forbrændingerne  bekjendte  Fænomener,  Pulsen  blev  lille 
og  hurtig.  Tungen  tør  og  skorpet,  Patienten  blev  soporøø. 
Lemmerne  kolde.  Tilstanden  var  fortvivlet,  da  den  bevidst- 
løse Patient  blev  lagt  i  Vandseng  som  den  sidste  Redning. 
Efter  faa  Timer  blev  Pulsen  mere  fuld;  den  følgende  Morgeo, 
efter  12—14  Timer,  var  Tungen  fugtig  og  Bevidstheden 
vendt  tilbage.  Han  blev  liggende  i  Vandet  i  14  Dage;  der 
dannedes  i  Løbet  af  denne  Tid  en  ny  Overhud  paa  de  blot- 
tede Steder,  og  Psoriasis  var  bedret  saa  vidt,  at  den  kunde 
behandles  paa  almindelig  Maade. 

Patienten  har  senere  gjentagne  Gange  været  behandlet 
for  Recidiver  af  sin  Psoriasis,  men  denne  bar  dog  aldrig 
senere  været  universel. 

Det  kontinuerlige  Bad  har  imidlertid  ogsaa  sine 
Ulemper.  Bortset  fra  de  Vanskeligheder,  som  Indretningen 
af  det  vil  møde  i  privat  Praxis,  er  dets  Virkning  ingenlunde 
altid  saa  gunstig  som  i  det  nys  beskrevne  Tilfælde. 

Man  ser  oftere,  at  Psoriasispatienter  befinde  sig  daar- 
ligere  i  Badet,  Kløen  bliver  ganske  utaalelig,  Huden  svulmer 
op  og  bliver  ømtaalig;  mange  Gange  faar  Patienten  Anfald 
af  Angest  og  Beklemthed  og  forlanger  paa  det  mest  ind- 
trængende at  blive  taget  ud  af  Badet.  Naar  han  kommer 
ud  af  Badet,  ses  Huden  da  glat,  glinsende,  atlaskagtig,  over- 
ordentlig ømfiodtlig,  spændt,  ødematøs;  Strækkebevægelserne 
ere  meget  generede,  Patienten  plages  af  vexlende  Kulde  og 
Hede,  Tungen  er  belagt.  Opstød  og  Hikke  indfinde  sig  og 
vare  ofte  ved  i  Dage,  Mad  og  Drikke  taales  ikke;   Søvnløs- 
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heden  i  Forening  med  de  nævnte  Tilstande  medtage  Kræf«- 
terne,  Drinen  afsondres  i  sparsom  Mængde  og' indeholder 
Æggehvide.  Ødemet  nnder  Baden  tager  til.  Forsøger  man 
da  ved  Olie  eller  Fedt  at  blsdgjøre  den  tynde  glibsenda 
Overhud 9  saa  løsner  den  sig  enten  fuldstændigt,  saå  at 
Læderhuden  blottes,  og  Smerterne  og  de  nervøse  Symp- 
tomer optræde  paa  ny,  eller  der  indtræder  overhovedet  siet 
ilike  den  attraaede  Lettelse.  Selv  med  den  største  Øvelse 
kan  man  da  føle  sig  raadvild. 

1  et  saadant  Tilfælde  opnaaede  Forf.  et  glimrende  Re** 
suHat  ved  Lærredsstrimler  med  Ungv.  diachyli  og  uldne 
Expulsivbind  fira  Tæerne  til  Lyskerne  og  flra.  Fingrene  tft 
Skuldrene.  Efter  24  Timer  var  Byperæmien  og  Ødemet 
godt  aftaget,  Spændingen  svunden  og  Bevægeligheden  foc^ 
trinlig;  efter  8  Dage  kunde  ved  Siden  af  Salveforbindinged 
anvendes  Tjærepenslinger,  og  efter  3 — 4  Uger  vare  Lem- 
merne af  normal  Tykkelse  og  Form  og  deres  Bud  foM- 
stændig  sund,  saa  at  man  med  Kraft  kunde  behandle  Krbp«* 
pen  med  Tjære-  og  Sæbesalver.  Allerede  i  de  første  Dage 
af  den  beskrevne  Behandling  følte  Patienten  sig  restavreret, 
kunde  baade  spise  og  sove,  og  efter  tre  Maanederis  Forløb 
var  han,  paa  ganske  ubetydelige  Psorfasisplettér  nær,  Md^- 
kommen  helbredet  med  hvid,  glat  og  smidig  flod. 

De  Dbehageligheder,  der  kunne  følge  af  Levertran  oig 
af  det  kontinuerlige  Bad,  kunne  ogsaa  indtræffe  under  Be^ 
handlingen  med  vaade  Indhylninger  og  Kavtschukklæder. 

De  vaade  Indhylninger,  der  ganske  vist  ofte  have  en 
fortrinlig  blødgjørende  Virkning,  kunne  dog  aldrig  anvendes 
saa  vedholdende,  at  det  tilstræbte  Maal  fuldstændigt  naas. 
Eavtschukklæderne  virke  i  denne  Benseende  meget  mere 
energisk;  ofte  er  12  Timer  tilstrækkeligt  til  at  bringe  den 
største  Skælmasse  til  at  falde.  Undertiden  svulmer  dojg 
Bnden  over  hele  Legemet  ganske  enormt  op,  og  man  faår 
det  ovenfor  skildrede  alarmerende  Symptomkomplex.  Forf. 
har  endog  en  Gang  set  et  lille  •Decubilus*  ved  Kavtschuk- 
handskens  Tryk  paa  den  svulne  Finger. 

Det  fremgaar  af  disse  sjældnere  tilstødende  Uheld  i  Be- 
handlingen af  Psoriasis  universalis  og  Midlerne  derimod, 
hvor  vigligt  det  er  ogsaa  i  Hudsygdomme  at  forstaa  at  indi- 
vidualisere paa  rette  Maade. 

Prognosen  ved  Psoriasis  universalis  maa  vel  i  ØjeblikKet 
kaldes  alvorlig  nok,  men  hvad  Fremtiden  angaar,  ere  Ud^ 
sigterne    ikke    saa   mørke,    som    man   muligvis   kunde  tro. 

Ugeskr.  f.  Lager,  a  R.  24.  Bd.  Nr.  20.  2 
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Det  Kgger  8let  ikke  i  Sygdommens  Natur,  at  den,  som  eo 
Oaog  har  haft  Psoriasis  universalis,  atter  skal  falde  tilbage  i 
denne  Tilstand,  han  kan  godt  slippe  med  mindre  Ddbrad 
som  de  sædvanlige  Psorinsispatienter,  hvorpaa  Forf.  har  set 
adskillige  Exempler. 


Lftgenes  Bikekasse. 

afholdt  Onsdagen  den  19de  ds.  sin  berammede  extraordinære 
Generalforsamling  under  Ledelse  af  Fysikus  Tolderlund. 
Efter  en  livlig  Diskussion,  under  hvilken  de  forskjellige 
Standpunkter  lige  over  for  de  projekterede  Ændringer  i 
Lovene  bleve  skarpt  hævdede,  vedtoges  det  af  det  nedsatte 
Udvalg  forelagte  Forslag: 

At  de  sidst  tilkomne  Enkers  Pension  suppleres  af  Aars- 
bidragene  indtil  et  Beløb  af  85  Rr.,  saaledes  at  altsaa  ingea 
Enke  faar  mindre  Pension  end  85  Kr. ;  dog  saaledes,  at  denne 
Ordning  ikkun  gjælder  for  de  førstkommende  5  Aar,  til 
hvilket  Tidspunkt  Enkekassens  Status  atter  underkastes  en 
sagkyndig  Bedømmelse  for  det  følgende  Femaars  Vedkom- 
mende. —  Det  overdroges  Udvalget  paa  Enkekassens  kom- 
mende ordinære  Generalforsamling  at  forelægge  Forslag  til  deo 
derved  nødvendiggjorte  Redaktiousændring  i  de  paagjsldende 
Lovparagraffer. 

Derpaa  foretoges  Sagen  om  Dannelsen  af  en  Under- 
støttelseskasse  for  trængende  Lægeenker.  Efter  nogen  Debat 
enedes  man  om  at  overdrage  til  det  nedsatte  Udvalg  i 
Forening  med  Dr.  Ulrik  og  Dr.  Wiinstedt  at  gjøre  de 
indledende  Skridt  for  at  hidføre  en  Sammensmeltning  mel« 
lem  den  allerede  bestaaende  •Understøttelsesforening  for 
danske  Lægers  Enker  og  forældreløse  Børn»  og  den  under 
Enkekassens  Avspicier  eventuelt  oprettede  Forening  med 
samme  Formaal. 


On  Reeeptskriming. 

Af  DUtrikUlæge  E.  Bi  er  log. 


Dersom  Spørgsmaalet  alene  gjaldt  om,  hvilken  Skrlvemaade 
der  helst  burde  benyttes  ved  Ordinationer  efter  det  nu  ind- 
førte Medicinalvægtsystem ,   er  jeg  aldeles  enig  med  Red.  i, 
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at  dette  Æmne  er  uddebatteret,  idet  den  ene  af  de  tvende 
benyttede  Skrivemaader  fra  begge  Sider  erkjendes  for  at 
bære  Fortrinet  i  flere  Retninger,  men  tra  den  ene  Side 
bliver  betragtet  som  farefuld  paa  Grund  af  befrygtet  Fejl* 
skrivning  eller  Fejllæsning.  En  saadan  Frygt  kan  ikke  bort- 
debatteres. Ligesom  Liniedanseren  kan  frygte  for  at  bestige 
Beriderens  Hest,  saaledes  kan  omvendt  Berideren  frygte  for 
at  betræde  Linien,  idet  den  Ene  anser  den  Andens  Færd 
for  den  farligste;  og  heri  har  Enhver  for  sit  Vedkommende 
Ret,  eftersom  det  alene  er  Indøvelsen,  der  fjærner  Faren. 
Den,  der  ikke  er  indøvet  i  at  benytte  Decimaler,  frygter 
naturligvis  for  at  fejle,  hvis  han  dog  skulde  benytte  dem; 
men  jeg  holder  mig  ligesaa  overbevist  om,  at  jeg  lettere 
vilde  kunne  forveile  Ordene  Gentigram  og  Milligram,  der- 
som jeg  skulde  benytte  disse,  end  fejle  ved  Brugen  af 
Decimaler. 

Det,  hvorom  Spørgsmaalet  nu  gjælder,  er  derimod  Red.*i 
Opfordring  til  at  søge  den  ene  Skrivemaade  aldeles  forbudt. 
Jeg  har  allerede  fremsat  en  Indsigelse  herimod;  men  dette 
Spørgsmaal  er  vel  af  den  Vigtighed  for  den  danske  Læge* 
stand,   at  det  kan  være  tilladt  at  søge  det  yderligere  klaret. 

Jeg  antog,  at  jeg  i  min  »Indsigelse*  havde  paavist,  at 
den  Vanskelighed,  man  frygter  for  Decimalernes  Vedkom- 
mende, den,  at  der  skal  sættes  et  O  for  de  Talenheder,  af 
hvilke  der  i  det  vedkommende  Tal  ingen  angives,  lige  saa 
fuldt  er  tilstede  for  hele  Tals  Vedkommende.  Red.  har  na 
i  sine  Bemærkninger  til  min  «Indsigelse>,  saa  vel  som  i  det 
foregaaende  Nummer  af  Ugeskriftet,  angivet  Fejl  i  Kommaets 
Stilling  ved  Decimaler  som  Kilde  til  Fare.  Herimod  maa 
jeg  tillade  mig  den  Bemærkning,  at  en  urigtig  Stilling  af 
Kommaet  i  et  Tal,  som  kun  indeholder  Decimaler,  vil  gjere 
Tallet  absurd,  saa  at  Vedkommendes  Opmærkaomhed  strax 
maa  vækkes  for,  at  en  Fejl  er  tilstede.  Enhver  anden  Plads 
for  Kommaet  end  den  rette  vil  nemlig  lade  Tallet  begynde 
enten  med  et  Komma  eller  med  et  O  foran  i  el  {lerzififret 
helt  Tal ;  men  et  saadant  Tal  vil  paa  en  Recept  angive  sig 
selv  som  urigtigt.  Skal  t.  Ex.  angives  Gram  0,16,  kan  Kommaets 
Plads  kun  varieres  paa  følgende  Maade:  ,016 — 01,6—015,— 
hvilke  Tal  alle  bære  Vidnesbyrd  om  en  Fejl.  Dersom  der, 
hvad  Adskillige  gjøre,  altid  benyttes  tre  Decimaler,  hvad 
enten  disse  ere  Nuller  eller  ikke,  vil  i  ethvert  Tilfælde  Kommaeta 
Plada  være  selvskrevet,  idet  det  altid  skal  staa  foran  det 
tredje  sidste  Ziffer,  saa  at  Misforstaaelse  ikke  vil  være 
mulig. 
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En  aDd^Q  Støtte  for  Benyttelsen  af  Skriftord  har  Red, 
foDden  deri,  at  alla  Tatotørrelser  paa  alle  Dokamenter  baade 
af  juridisk  og  af  reol  fioantiel  Natur  skrives  baade  med 
Taltegn  og  Bogstaver.  Uden  at  gaa  nærmere  ind  paa  den 
aldeles  ssrlige  Anledning,  som  her  er  tilstede  til  at  søge 
Forfålfikoing  forebygget,  hvad  Red.  ogsaa  selv  har  bemærket, 
kan  Jeg  ikke  ret  tænke  mig,  at  Red.  for  Alvor  kunde  enske 
at  modtage  Konsekvensen  af  det  opstillede  Analogon;  thi 
det  er  |o  ikke  alene  Værdienhederne,  som  paa  slige  Doku- 
menter skulle  angives  med  Bogstavskrift  men,  og  det  er  vel 
det  Væsentligste,  selve  Talværdierne.  Analogien  roaatte  jo 
betinge  Anvendelsen  af  Bogstavskrift  ikke  blot  til  at  ud« 
trykkd  Vægtenhederne  men  ogsaa  selve  Talværdierne  paa 
Recepter. 

Naar  Red.  i  sine  Bemærkninger  til  Stiftslæge  Giersing 
finder  et  eklatant  Bevis  for  Berettigelsen  af  sine  Udtalelser 
em  Nødvendigheden  af  nye,  klare  og  bestemte  Regler  for 
Rec^ptskrivningen  deri,  at  Dr.  Giersing  tilraader  at  skrive 
Decimaler  uden  Tilføjelse  af  Ordet  «Gram»,  et  Forhold,  som 
I  en  Sags  Domspræroisser  er  betegnet  som  stridende  mod 
de  gjældende  Bestemmelser,  saa  tillægger  Red.  ham  en  Dd- 
talelae,  som  han  ikke  har  brugt.    Dr.  Giersing  har  ikke  til- 
raadet  at  skrive  Decimaler  uden  Tilføjelse  af  Ordet. Gram, 
men  kun  udtalt,  at  Ordet  Gram  vilde  være  overflødigt,  der- 
som det  kunde  blive  bestemt  (altsaa  under  anden  Anordning), 
at  Decimalbetegnelsen  altid  skulde  bruges;  og  deri  har  ban 
fuldstændig  Ret,  naar  Talen,  som  her,  kun  angaar  Fejlskriv- 
ning eller  Fejllæsning.     En  anden  Sag  bliver  det,  om  Til- 
føjelsen af  Ordet  Gram  er  nødvendig  af  andre  Bensyn ,  og 
jdette    er   aabenbart  Tilfældet.      Lægen    kan  blandt   Andet 
drages  til  Ansvar  for  Receptens  Indhold,   og  her  kan  det 
være  af  Betydning,  at  de  paa  Recepten  anførte  Tal  frem- 
træde under  en  bestemt  Benævnelse,   uden  at  denne  skal 
søges  gjennem  et  Skjøn  eller  sædvansmæssig  Brug;  ligesom 
et  helt  Tal  med  to  Decimaler  ikke  kan  siges  at  betegne 
firone  og  Øre,   naar   denne  Benævnelse  ikke  er  føjet  til. 
Det  er  derfor  kun  i  sin  Orden,  at  enhver  Ordination  frem- 
træder som   indordnet   under  det  paabudte  Medicinalvægt- 
jBystem,  og  Justitsministeriets  Bekjendtgjørelse  af  12te  Maj  1869 
fordrer  ogsaa  dette,  idet  den  bestemmer,  at  Recepter  kun 
blive  at  expedere  paa  Apotekerne,  for  saa  vidt  de  ere  af- 
fattede  i   Overensstemmelse   med   Gramsystemet;   men   en 
Decimalbetegnelse  tilhører,  som  bekjendt,  ikke  udelukkende 
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Gramsystemel,   og   er  altsaa   utilstrækkelig  til  uden  aoden 
Tilføjelse  at  betegne  dette. 


Vi  finde  fornyet  Anledning  til  at  udtale,  at  denne  Sag, 
hvad  Realiteten  angaar,  forekommer  os  at  være  uddebatteret, 
eftersom  nye  Synspunkter  ikke  ere  blevne  fremsatte,  og  Ar- 
gumenterne baade  pro  et  contra  de  tidligere  fremsatte  alle- 
rede længst  have  faaet  Lejlighed  til  at  gjøre  sig  gjældende. 
Vi  skulle  derfor  afholde  os  fra  al  Kritik  af  ovenstaaende 
Indlæg,  hvor  meget  end  forskjellige  Punkter  deri  kunde  op- 
fordre dertil.  Eun  et  Par  korte  Bemærkninger  kunne  vi  ikke 
tilbageholde. 

Det  forekommer  os,  at  Begrænsningen  for  den  Analogi, 
VI  droge  mellem  Maaden  for  Udfærdigelsen  af  Recepter  og 
af  Dokumenter  af  juridisk  og  finantiei  Natur,  var  saa  tydelig 
og  i  Følge  Sagens  Natur  saa  indlysende,  at  den  ikke  be- 
høvede at  paapeges  nærmere,  og  det  forekommer  os  derfor 
ogsaa  aldeles  overflødigt,  naar  Dr.  Biering  ovenfor  paatager 
sig  udførligt  at  gjøre  dette.  Endvidere  kunne  vi  ikke  følge 
Dr.  Biering,  naar  han  antager,  at  den  samme  Fejl,  som  hstr 
kunnet  komme  frem  i  en  ofificlel  Farmakopé,  der  dog  maa 
antages  at  have  været  underkastet  den  alleromhyggeligste 
Korrekturlæsning,  ft  den  i  en  almindelig  Recept  altid  tstrai 
skulde  vække  Vedkommendes  Opmærksomhed«;* er  den  ordi- 
nerede Vægtmængde  større  end  1  Gram,  saa  at  Tallet  ikke 
blot  indeholder  Decimaler,  kan  Kommaet  godt  sættes  for- 
kert, uden  at  Tallet  bliver  absurd  i  og  for  sig  f.  Ex.  26,0  Gram 
i  Stedet  for  2,50  Gram. 

Red, 


ImiBtlg  Opføéning  af  Btrn.  I  Jahrbueh  f.  KiaderheUk.  N.  P.  XI. 
adtaler  Bi  eder  t  sig  paa  ny  tU  GoDst  for  den  af  barn  Udligere  anbe- 
falede Flødeblandiogj  af  11  baardt  aogrebDe  Børn  paa  indtil  1  Aar,  paa 
bvllke  dette  Middel  blev  prøvet,  døde  kun  1.  Tilberede  ingen  deraf  er 
meget  let.  Af  iVs— 2  Potter  Mælk,  benaat  i  eo  flad  Skaal,  kan  man 
efter  1—2  Timers  Forløb  afskumme  Va— 1  Pegl  Fløde.  Vs  Pngl  deraf 
blandes  med  IVsPsgl  kogt  Vand,  og  der  Ulsaettes  15  Gram  (=6  Teske- 
falde) Mælkesukkeri  eller  i  Stedet  derfor  15  Gram  .(»6  Teskefulde)  Rør- 
sukker, det  Hele  koges  endnu  en  Gang  og  afkøles  (Blanding  I).  Alt 
eftersom  Exkrementerne  vise,  at  Fordøjelsen  er  fuldstændig,  gaar  man 
o^er  til  de  andre  Blandlngsgrader  (11  til  V),  idet  man  for  bver  Grad, 
man  gaar  fremad,  tilsætter  V*  P^Hll  Mælk;  den  sidste  Blanding  (VI) 
iDdebolder  Va  Pot  Mælk,  1  Pægl  Vand  og  10  Gram  Mælkesukker.  Det 
er  Ted  Forskjellen  mellem  Menneskemælk  og  Komælk  bovedsagelig  den 
forskjellige  Kaseinmængde,  som  det  kommer  an  paa,  og  da  Erfaringen 
har  vist,  at  en  Mængde  af  1  pCt.  Kasein  i  Modermælken  frembyder  de  bedste 
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B«tiogel8er  for  Pordøjdteo,  vil  det  aluaa  være  ratioDelt  at  sammeosælte 
de  kuDBtige  Blaadlnger  saaledea,  at  de  kan  iodeholde  denoe  Mæogde 
Kaaein  og  iøvrlgt  ligoe  Modermælken  aaa  meget  som  muligt  Stotteode 
sig  tU  dette  Princip  har  Forf.  med  gunstigt  Resultat  behandlet  et  stort 
Antal  Tarmaffektioner  hos  Børn  paa  O— iVs  Aar  med  Komælk,  fortyndet 
med  3  Dele  Vand,  hvorved  Proceotmængden  af  Kasein  hliver  omtrent  1. 
Af  de  paagjældende  85  Boro  døde  6,  men  efter  Forf. 's  Mening  kan  kun 
i  del  ene  af  disse  Tiirælde  Aarsagen  til  den  uheldige  Udgang  søges  i 
Næringen,  i  de  øvrige  Tilfælde  vare  andre  Forhold  medvirkende.  Den 
stærke  Fortynding  af  Komælken,  som  Forf.  tidligere  har  været  tilbøjelig 
til  at  forkaste  paa  Grund  af  Blandingens  formentlig  altfor  ringe  Næringa* 
værdi,  maa  altaaa  betragtea  som  teoretisk  berettiget,  ligesom  den  Jo  har 
gammel  Erfaring  for  sig  Hvor  en  systematisk  Anvendelse  af  Flødeblan- 
dingen  ikke  kan  gjennemføres,  tllraader  Forf.  at  begynde  med  en  Blan- 
ding af  en  Del  Komælk  og  3  Dele  Vand  og  eflerhaaoden  gaa  over  til  at 
bruge  1  Del  Mælk  og  2  Dele  Vand,  lige  Dele  Mælk  og  Vand,  2  Dele  Mælk 
og  1  Del  Vand  og  tllsldst  nblandet  Mælk.  Viser  deone  Fremgangsmaade 
tig  ikke  hensigtsmæssig,  gaar  man  over  til  at  bruge  Flødeblandingea. 
Den  store  Mængde  Fedt  og  Kasein,  denne  Indeholder,  kan  undertiden 
vanskeliggjøre  Fordøjelsen,  og  der  maa  ikke  gives  mere  end  Vi  Pægl 
hveranden  Time.  (Berl.  klin.  Wochenschr.   Nr.45,   1877.) 

OiiilaflMifonfynelMB  1  Norene' ved  éea  krabke  faitentltteUe  Njre- 
»t  Paa  udskaarne  sunde  og  syge  Nyrer  har  R.  Thoma  (Yirch. 
Arch.  Bd.  71)  anstillet  en  Række  GjennemsirømDiogsforsøg ,  hvortil  han 
for  det  meste  benyttede  Limopløsninger,  indeholdende  1  100  Kublkctm. 
80  Centlgrm.  Lim  og  75  Centlgrm.  Kogsalt.  Af  den  Vædakemængde, 
som  1  en  given  Tid  strømmede  ud,  og  af  Arteriernes  Tværsnit  beregnede 
han  MiddelatrømbasUgheden  og  fandt  ved  aine  med  stor  Omhyggelighed 
udførte  Forsøg«  at  ved  den  kroniske  interstitielle'  Nyrebetændelse  er  den 
gjennemløbende  Vædskemængde  og  Strømhastigheden  i  Nyrernes  Arterier 
og  Arteriegrene  formindsket.  Trykket  derimod  forøget,  hvilket  stemmer 
fuldstændig  overens  med  de  kliniske  Forudsætninger.  Grunden  til  denne 
ClTkttlationsforatyrrelse  ligger  1  den  betydelige  Formindskelse  af  Haarkar- 
nettet,  medens  samtidig  Permeabiiiteten  af  de  mindste  Blodkars  Vægge 
er  sygelig  forøget.  Desuden  viste  det  sig,  at  Nyrepulsaarens  Gjennem- 
snlt  under  Væxten  bliver  relativt  større  1  Forhold  til  Nyrens  Vægt,  at 
endvidere  ogsaa  Strømningsmodstanden  i  den  udvome  Nyre  bliver  rela- 
tivt mindre,  saa  at  uden  Tvivl  ogsaa  den  i  en  vis  given  Tid  gjennem 
Nyren  strømmede  Blod  mængde  bliver  relativt  større. 

(Wiener  med.  Wochenschr.   Nr.  42.    1877.) 


Takaieert'  Ved  Kjøbenhavns  Kommunehospital  bliver  til  1ste  Januar 
1878  2  Pladser  ledige  som  Lægekandidater.  Antagelaen  aker  af  Hospl- 
talsbestyrelsen  efter  Indstilling  af  Overlægerne  for  et  Tidsrum  af 
2  å  2 Vi  Aar.  Med  Posterne  er  forbunden  en  aarlig  Gage  af  500  Kr.,  fri 
Bolig,  hvoraf  Hospitalet  betaler  Skatter,  Brændsel,  Belysning  og  Opvart- 
ning, hvorhos  den  vagthavende  Kandidat  paa  hver  af  Hospiialeta  6  Af- 
delinger tillige  erholder  Bespisning  om  Middagen  paa  Vagtdagene.  An- 
søgninger om  disse  Poster,  indeholdende  de  fornødne  Oplysninger  i  Hen- 
hold til  de  Bestemmelser  angaaende  Kandldatyenesten,  som  ere  bekjendt- 
gjorte  i  tUgeskrift  for  Læger«,  3dje  Række  XV,  1872,  Nr.  1,  indleveres 
paa  Forstanderens  Kontor  I  Kommunehospitalet  inden  den  24de  d.  M. 

—  Til  den   Iste  Januar  1878  bliver  den  faste  Kandldatpiada  ledig 
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paa  den  kgl.  FødseUstlftelee.  Den  maanedllge  Løn  er  25  Kr.  samt  frit 
Værelse,  Brænde  og  Lya,  Ansættelsen  er  paa  f  Aar.  Ansøgninger  mod- 
tages paa  Stiftelsen  inden  den  27de  December  d.  A. 


VdBøfiielse.  Den  15de  d.  M.  er  Distriktslæge  for  Norderøerne  blandt 
Færoerne  O.  Petersen  allern.  beskikket  til  Distriktslæge  for  Thyholm 
og  Jegindø. 


DfdslUé*  Den  16de  Decebr.  døde  prakt  Læge  i  Søndersøe  Andreas 
Nielssen,  35  Aar  gi. 

ms^sssBSssBSBassaasBBm 

Orersigt  tfer  Sjgdtmie,  Dødsbld  eg  Msl«  I  EJøtahaTii. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  er  1  (Igen  5te— Ilte  December  an- 
meldt 942  Sygdomstilfælde«  hvoriblandt  811  af  Faraoter,  nemlig: 

Kopper  1,  Skaalkopper  26,  Mæslinger  6,  Skarlagensfebers,  ondartet 
Halssyge  15,  Strubehoste  5,  Kighoste  28,  Faaresyge  15,  gastr.  Feber  33, 
tyf.  Feber  3 ,  exantematlsk  Tyfas  O ,  Blodgang  1 ,  asiatisk  Kolera  O, 
indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  81,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  28, 
Barselfeber  3,  ondartet  Saarfeber  1,  Koldfeber  4.  Brystkatarr  368,  GrippeQ, 
Lungebetændelse  44,  Halsbetændelse  98,  akntLeddereTmatlsme  18,  andre 
Farsoter  21  (Øjenbetændelse  1,  Zona  3,  Stomatitls  2,  Nældefeber  4, 
Fnrunkler  1,  Erytem  3,  Skjørbug  1  og  Rubeolæ  3  Tilfælde);  desuden 
Gonorré  81,  venerisk  Saar  22,  erhvervet  Syfilis  15,  medfødt  Syfilis  O, 
Fnat  6,  Drankergalskab  4,  Brændevinssygdom  3. 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  i:  Frederiksberggade,  Holmens  Kanal 
og  Lille  Torvegade. 

Dødsfaldenes  Antal  er  7  5.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  9 
(ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  1,  Kighoste  1,  indeni.  Kolera  og  akut 
Diarré  4,  Barselfeber  2);  Blodforgiftninger  4;  konstitutionelle 
Sygdomme  20  (Lungesvindsot  9);  voldsomme  Dødsaarsager  4 
(Selvmord  2);  DannelsesfeJI  5;  lokale  Organsygdomme  26;  andre 
hyppige    Dødsaarsager    7   (Tæring  hos  Smaabørn  4). 

Levendefødte  ere  137  (72  Drenge,  65  Piger);  Dødfødte  5. 

Den  forløbne  Uge  har  været  for  varm  med  ringe  Nattefrost,  syd- 
østlige til  sydlige  Vinde,  hyppig  Stille,  fugtig  og  taaget  Luft 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  f^m- 
herskende  epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  i 
London  af  Kopper  31,  Mæslinger  81.  Skarlagensfeber  52,  Difteritis|  og 
Kroup  14,  tyf.  Feber  og  Tyfus  36;  i  Liverpool  af  Kopper  1;  i  Krlstlanla 
af  Skarlagensfeber  2,  Difterilis  og  Kroup  1 ;  i  Stokholm  af  Skarlagens- 
feber 6,  tyf.  Feber  1,  DlfUritls  1;  i  St  Petersborg  af  Kopper  13,  Skar- 
lagensfeber 11,  Difteritis  og  Kroup  17,  tyf.  Feber  20,  exant  Tyfus  2, 
Dysenteri  1;  i  Konigsberg  af  tyf.  Feber  4;  i  Dansig  af  Mæslinger  8, 
Skariagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  10;  i  Slettin  af  Difteritis  og 
Kroup  3,  tyf.  Feber  1;  i  Hamborg  af  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  1, 
Difteritis  og  Kroup  3,  tyf.  Feber  2;  i  Berlin  af  Mæslinger  4,  Skarlagens- 
feber 21,  Difteritis  og  Kroup  23,  tyf.  Feber  11 ;  i  Bryssel  af  Mæslinger  3; 
i  Paris  af  Kopper  1,  Mæslinger  13,  Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og 
Kroup  46,  tyf.  Feber  25,  Dysenteri  2;  i  Wien  af  Kopper  14,  Mæslinger  3, 
Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og  Kroup  26,  tyf.  Feber  2;  i  Rom  af  Kop- 
per 2,  Difteritis  og  Kroup  6,  Dysenteri  2;  i  Alexandria  af  Dysenteri  6;  i 
Ny-York  af  Skarlagensfeber  10,  Difteritis  og  Kroup  38,  tyf.  Feber  8;  i 
Kalkutta  af  Feber  90,  asiatisk  Kolera  35;  i  Bombay  af  Feber  215  og  1 
Madras  af  Kopper  37,  asiatisk  Kolera  20,   Dysenteri  178. 
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Bekjendtgjørelser. 


Institnt  for  Svensk  Syg^ymnastik  og  Massage 

(KroBpriBM88«gade  22) 

•    •  • 

er  aabent  for  Herrer  Kl.  7—9  og  t*/a— 2% 
for  Damer  og  Bern  KL  U— 12  og  Vh—^^h- 

Behandliog  i  Hjemmet  efter  daermere  Aftale. 

•re  baiip* 


1Jiider8tattelsesforeiiiiie:ea  for  danske  Lægers 
trængende  Enker  og  foneldreløse  Bern 

har  i  Aaret  1878  nogle  UnderBtøUelaer  at  uddele,  som  kunne 
søges  af  enhver  afdød  dansk  Læges  Efterladte,  og  hvorom 
Ansøgninger  i  Lébet  af  Januar  Maaned  indsendes  til 
praktiserende  Læge  Ingerslev  i  Præstø,  hos  hvem  de  dertil 
fornødne  Skemata  kunne  rekvireres. 

■••■'•-    —  —  —   -     -    -  -  —  -    - ^ —  -  —      --         -      —  --  —      --■     ■^--  -     ..-■—     , .^^.^.^,  . 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gommivarer  hen- 
hørende  til  Pabrikspriser. 

østergade  Nr.  9. 

Cand.  pharm.  C .  R .  E  v  e  r  s  laltkiraistalt^  Peder  Skrams* 
gade  17,  2den  Sal.     Daglig  aaben  fra  T— 12  Formiddag. 

Paa  0.  A.  SeKiePs  Forlag  er  udkommet: 

Fremstilling  af  ^jets  Sygdomme  til  Brug  for  Lseger  og  Studerende. 

2den  gjennemsete  og  forøgede  Udgave.     1ste  Hæfte. 

Af  Dr.  med.  I.  Pkil^isen« 

Pris:  6  Kr.  50  Øre. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr. 
Petiliinie. 


Bliuco  Lonos  BoftrylLkeri.    C.  A.  Reitzels  Forlet. 


IJ«keakanL  i.  St.  Iwte.ttn, 

Ugeskrift  for  Læger. 

>«•  Række  XXIV.  Nr.  30. 
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Redigeret  af  Dr.  T. 


Indhold:  ilfr.  CeiiBer  »g  lieb.  VtlkDann:  Dm  Mptitke  »g  aiepUikø  Saarf«ber. 
k.  6.  Virgil :  8lfi|<  SaiilfriM.  Cbr.  f^ist  O«  Ifj^pcnm  og  Sknltoppcnei 
Itatitit.  DIriig:  ba^Mkkil  Mtåkai^  Mnd«  ni  Ijfd-Pnknu-llTilflnr. 
IhiteiMliIiiiftrMiiIci  ftr  dauk«  Usgin  Um^ak  tak«  tg  ftnBléeim  Bhi. 
Oftnigli  tTcr  Sjtimv,  IMilaU  ig  Ftddar  i  IjiMafi.    Uk^HAQHém. 


Dei  septiske  eg  »septiske  Surfebert 

Efter  Alfr.  O^nzmer  og  Rich.  Volkmann  (Klin.  Vortr.    Nr.  121). 


Vore  Anåkueleer  om  SaarCeberens  Ætiologi  have  siden  Frem- 
komsten  af  Bilirotbs  og  G.  O.  Webers  banebrydende  Arbejder 
ikke  undergaaet  nogen  væsentlig  Forandring.  De  fka  For- 
løg, som  bave  været  gjorte  paa  at  kuldkaste  deo  af  de 
nævnte  to  Forskere  opstillede  Teori:  cSaarfeberen  opstaar 
ved  Optagelsen  af  toiiske,  dekomponerende,  putride  Stoffer 
fra  Saarets  Vædsker  i  Blodet  og  kan  maaske  ligefrem  be- 
tragtes som  en  Gjæring  i  dette* ,  maa  anses  som  mis- 
lykkede. 

Dillrotb  saa  vel  som  Weber  anstillede  Forsøg  med  Dyr, 
paa  bvilke  de  indsprøjtede  Pus  af  forskjelllg  Natur  og  alle 
Slags  raadnende  organiske  Vædsker,  dels  i  Bindevævet  under 
Huden  for  at  frembringe  lokale  Betændelser  og  Feber,  dels 
i  Venerne  umiddelbart  over  i  Blodet.  Deres  kliniske  Studier 
skete  med  Syge,  som  frembøde  et  eller  andet  Saar,  et  Be- 
tændelses- eller  Pusfokus,  som  stod  i  fri  Forbindelse  med 
Luften  og  efler  vor  nuværende  Opfattelse  allerede  var  be- 
fængt med  de  i  Luften  tilstede  værende  Gjæringsvækkere 
og  septiske  Kim  eller  dog  i  det  mindste  ved  Luftens  Ad- 
gang bavde  undergaaet  særlige  Forandringer«     Deraf  fulgte 

34Jtt  Rckkt.  24dt  114. 
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da  nødvendigvis,  at  Saarfeberen  i  sit  Væsen  maatte  betragtes 
som  septisk  og,  at  der  ikiie  bestod  nogen  anden  Forskjel 
end  en  Gradsforskjel  i  Forgiftning  imellem  en  hurtigt  for- 
bigaaende  Feber,  medens  et  Saar  renser  sig,  og  en  i  Lebet 
af  kort  Tid  dødeligt  endende  Septikæmi. 

Vel  blev  det  ingenlunde  overset  af  de  nævnte  Mænd, 
navnlig  ikke  af  Billroth,  at  ogsaa  Saar,  som  hele  per  primain 
intentionem  og  ikke  levere  noget  Sekret,  samt  subkutane 
Saar  kunde  fremkalde  Feber,  roen  de  henviste  med  Rette 
til,  at  der  henholdsvis  i  Saarspalten  og  i  det  under  Buden 
liggende  Betændelsesfokus  fandt  en  Henfalden  af  Væv  Sted, 
saa  at  Produkter  af  Vævenes  regressive  Metamorfose  bleve 
fri  og  opsugedes,  Produkter,  som  der  uden  Tvivl  tilkom  en 
pyrogen  Virkning.  Det  Spørgsmaal,  om  de  patologiske 
Stoffer,  der  gik  over  i  Blodet,  og  den  derved  fremkaldte 
Feber  dog  ikke  viste  et  forskjelligt  Forbold,  eftersom  Luften 
havde  Adgang  eller  ikke,  blev  ikke  opkastet  af  dem  og 
kunde  næppe  opkastes  paa  Videnskabens  daværende  Stand- 
punkt. 

Man  fastholdt  nu  Saarfeberens  Identitet  med  den  Proces, 
som  man  hidtil  i  Kirurgien  bavde  benævnet  Septikæmi  og 
betragtet  som  en  næsten  absolut  dødelig  Sygdom.  Dette 
var  et  meget  betydeligt  Fremskridt  i  Opfattelsen  af  Septi* 
kæmien. 

Den  daglige  Iagttagelse  lærte,  at  i  de  store  Træk  stod 
Hejden  og  Varigheden  af  Saarfeberen  i  det  nøjesle  Afhængig- 
hedsforhold til  de  lokale  Forandringer  i  Saaret,  den  holdt  sig, 
saa  længe  Saaret  var  urent,  Afsondringen  ildelugtende,  Om- 
fanget svullent  og  ødematøst,  og  tabte  sig  eflerhaanden,  hol- 
dende Skridt  med  de  nævnte  Symptomers  Aftagen;  dette  var 
i  de  allerfleste  Tilfælde  let  at  erkjende;  Saarets  Oprindelse 
og  Størrelse,  det  trufne  Vævs  anatomiske  Forhold,  den  indi- 
viduelle Disposition,  Alder  og  Kjøn  traadte  helt  i  Baggrunden 
lige  over  for  denne  Hovedfaktor.  Selv  naar  forholdsvis  ube- 
tydelige Læsioner  fulgtes  af  svære^  ja  dødelige  Febertilfælde, 
var  det  ikke  Feberens  Højde  i  og  for  sig,  der  var  paafal* 
dende,  men  Voldsomheden  af  den  denne  Feber  betingende 
lokale  Reaktion,  den  hurtige  Udvikling  og  rivende  Fremskridt 
af  udbredt  Suppuration,  som  dog  meget  vel  lod  sig  forklare 
ved  Indtrængning  af  særlig  stærke  Giftsloffer  eller  ved  disses 
selvstændige  Udvikling  i  Saarene,  hvorfra  de  da  let  trængte 
ind  i  Vævene. 

Med  disse  Anskuelser  var  det  aldeles  naturligt,  at  vi, 
da  Josef  Lister  fremkom  med  sin  antiseptiske  Metode,  ven- 
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tede  af  denoe^  ved  Siden  af  deo  aseptifike  Helen  af  Saarene, 
tillige  et  feberfrit  Forløb  af  denne  Proces. 

I  heldigt  behandlede  Tilfælde,  som  egne  sig  for  denne 
Metode,  ser  man  jo  ikke  den  ringeste  Betændelse,  ingen 
Rødme,  Svulst,  Hede  eller  Ømhed,  de  største  Saar  hele  uden 
Reaktion  per  primam  intentionem  eller  under  »fugtig  Skorpe* 
(Blodkoagel),  kommer  der  lidt  Sekret,  er  det  dog  sparsomt, 
med  faa  Geller,  lugtfrit  og  fremkalder  ikke  Irritation;  selv 
om  der  samler  sig  Sekret  i  Dybden  formedelst  mangelflild 
Drænen,  faar  man  dog  ikke  disse  heftige  om  sig  gribende 
Betændelser,  som  saa  ofte  ellers  under  slige  Forhold,  ja  ved 
de  sværeste  Saar  mangle  ved  den  antiseptiske  Behandling 
de  lymfatiske  Kjertelsvulster,  som  man  i  analoge  Tilfælde 
ellers  regelmæssig  saa  og  som  selv  ved  de  gunstigt  for- 
løbende Tilfælde  af  svære  Læsioner  med  kun  middelmaadig 
lokal  Reaktion  og  Feber  leverede  det  bedste  Bevis  for,  at 
et  eller  andet  « Giftstof*  fra  Saaret  var  trængt  ind  Igjennem 
Lymfekarrene. 

Mange  Iagttagelser  tjente  ogsaa  til  at  bestyrke  Forvent- 
ningerne om  det  afebrile  Forløb.  Et  stort  Antal  Baardt- 
saarede  og  Opererede,  som  ellers  vilde  have  faaet  en  heftig 
og  langvarig  Feber,  ja  af  hvilke  ikke  Faa  utvivlsomt  vilde 
være  blevne  bortrevne  af  Saarfeberen,  vise  slet  ingen  Tem- 
peraturforhøjelse; man  aabner  Bughinden,  de  støre  Led,  ja 
Hjærneskallen,  lader  et  Drænerør  ligge  i  4^8  Dage,  hvorved 
Helingen  per  primam  intentionem  hindres,  og  dog  stiger 
Termometret  ikke  en  eneste  Dag  over  det  Normale;  det 
sker  jo  hver  Dag,  og  Intet  laa  da  nærmere,  naar  der  op- 
traadte  lidt  Feber,  end  at  antage,  at  der  var  begaaet  en  eller 
anden  Fejl,  som  havde  bevirket,  at  det  antiseptiske  Forsøg 
ikke  var  lykkedes  fuldstændigt. 

Dette  var  ogsaa  den  Stilling,  Volkmann  indtog  i  de  første 
Maaoeder,  i  hvilke  han  anvendte  den  antiseptiske  Behand- 
ling. Det  viste  sig  jo  snart,  at  foruden  forskyldte  Uheld 
optraadte  der  af  og  til  smaa  Forstyrrelser  i  de  antiseptisk 
behandlede  Saar,  som  vel  ikke  havde  nogen  væsentlig  Be- 
tydning eller  Indflydelse,  men  dog  nok  kunde  forklare,  at 
der  viste  sig  nogen  Feber,  saasom  smaa  Abscesser'  ved 
Naalestikkene ,  lidt  Ansamling  af  Sekret  ved  ufuldstændig 
Drænen,  primær  travroalisk  Gangræn  i  Saarrandene  eller  i 
Lapper,  Karbolexantem.  Men  kan  det  end  ikke  betvivles,  at 
alle  de  her  omtalte  Momenter  ved  et  aseptisk  heleode  Saar 
er  i  Stand  til  at  fremkalde  Feber,  er  det  dog  ogsaa  let  at 
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paavlse,  at  de  langt  fra  have  været  tilstede  og  kunnet  virke 
i  alle  de  Tilfælde,  hvor  der  optræder  Peber. 

Man  vil  komme  Sandbeden  temmelig  nær,  naar  man 
antager,  at  af  1000  Individer,  som  efter  svære  Saar  eller 
Operationer  behandles  antiseptisic ,  fuldstændig  korrekt  og 
med  fuldstændigt  Held,  vil  kun  den  ene  Tredjedel  aldeles 
undgaa  Feber,  hos  den  anden  Tredjedel  vil  der  indtræde  en 
middelstærk  og  hos  den  sidste  Tredjedel  endog  en  stærk 
Feber;  men  rigtignok  vil  denne  Feber  gjennemsnitlig  være 
af  langt  kortere  Varighed  end  ellers,  og  navnlig  vil  aSuppu* 
rationsfeberen*  ganske  eller  næsteif  ganske  udeblive.  Febe- 
rens hurtige  Aftagen  og  fuldstændige  Ophor  efter  en  kort 
Initialsaarfeber  er  langt  mere  karakteristisk  for  den  antisep- 
tiske Metode  end  den  absolute  ringe  Højde  af  Feberen.  De 
senere  Aars  Erfaringer  bave  bestyrket  Volkmann  i  den  An- 
skuelse, at  vor  nuværende  Teori  om  Saarfeberen  —  den  af 
BiUroth  og  Weber  uddannede  —  kun  har  taget  Hensyn  til 
enkelte  febervækkende  Faktorer,  imedens  andre,  maaske  lige 
saa  vigtige  men  for  Tiden  ukjendte,  ogsaa  gjere  sig  gjæl- 
dende,  thi  aldrig  træder  Misforholdet  skarpere 
frem  imellem  Graden  af  den  farste  om  end  kort 
varende  Reaktionsfeber  og  Mangelen  af  enhver 
lokal  Reaktion,  enhver  Smerte,  enhver  Dekompo- 
sition, end  netop  ved  Benyttelsen  af  deuListerske 
Forbinding.  Ban  er  kommen  til  det  Resultat,  at  man 
maa  adskille  to  forskjellige  Former  af  Saarfeber,  en  sep- 
tisk Form,  der  i  lange  Tider  var  den  eneste  kjendte,  og 
en  aseptisk;  deres  Ejendommeligheder  er  det,  som  i  det 
Følgende  skulle  fremhæves. 

Den  septiske  Feber  opstaar,  naar  et  Saar  under 
Luftens  Indflydelee  betændes  og  renser  sig,  før  det  er  kom- 
met til  typisk  Granulation  og  Suppuralion,  naar  Pus,  ligeledes 
i  Berøring  med  Luften,  undergaar  visse  i  deres  Væsen  endnu 
ikke  opklarede  Forandringer,  som  imidlertid  altid  falde  sam- 
men med  en  rigeligere  Udvikling  af  Forraadoelsesbakterier 
og  kortelig  betegnes  som  Dekomposition,  eller  endelig  naar 
der  i  Dybden  af  Vævene  udvikler  sig  Betændelsesfoci,  som 
uden  at  kommunicere  med  Luften  dog  ere  paavirkede  af  de 
fra  denne  indtræogte  eller  paa  en  eller  anden  Maade  tiiførte 
septiske  Spirer.  Da  disse  findes  overalt,  vil  den  betinget 
eller  ubetinget  aaboe  Saarbehandling,  selv  om  der  opnaaa 
Heling  per  primam  intentionem,  næsten  uden  Ondtsgelse 
fremkalde  en  Saarfeber  af  mere  eller  mindre  septisk  Be- 
skaffenhed. 
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Karakteristisk  for  denne  er  de  almindelige  Intoxi- 
kationssymptomer,  som  skyldes  Virkningen  paa  Nerve« 
systemets  Centra.  Heraf  afhænger  ildebefindendet,  Om- 
taagetbeden ,  Døsigbeden ,  Afkræftelsen ,  Fordøjelsesredska* 
bernes  nedstemte  Virksomhed,  der  ytrer  sig  blandt  andet 
ved  den  ringe  Trang  til  Næring.  Forskjellen  imellem  en 
nogle  Dages  Feber  under  et  Saars  Renselse  og  en  fulmi- 
nant  dødelig  SeptikæmI  er  i  Virkeligheden  kun  en  Grads- 
forskjeL 

Alle  disse  Symptomer,  som  bevirke,  at  Patienten  føler 
8>fi>  Byg,  mangle  i  den  rene  aseptiske  Feber.  Temperatur-- 
forhøjelsen  er  her  det  eneste  i  Øjne  faldende  kliniske  Symp- 
tom. Syge  med  en  Temperatur  af  39--40^  eller  mere  gaa 
omkring,  ere  oprømte,  ryge,  spille  Kaart,  lege,  sy  og  strikke 
og  have  udmærket  Appetit;  og  Patienter  med  den  nævnte 
Temperatur,  som  have  faaet  Læsioner  af  Armene  eller  ere 
opererede  paa  disse,  komme  uden  Anstrængelse  eller  Skade 
fra  de  Vs — 1  Mil  borte  liggende  Landsbyer  hver  Dag  ind  til 
Polikliniken  for  at  forbindes.  Tungen  var  aldrig  tør  og  kun 
belagt,  naar  der  var  Kloroformgastricisme,  dog  var  der  ofte 
nogen  Tørst;  ved  at  føle  paa  Huden  anslog  man  altid  Tem- 
peraturen lavere,  end  den  virkelig  var,  den  var  aldrig  tør, 
ikke  sjældent  svedende,  Urinmængden  rigelig,  ofte  1800  Gram 
daglig  ved  40®,  Kloriderne  8—9—11  Gram  (ved  den  gode 
Appetit)  i  Modsætning  til  2 — 3  Gram  ved  den  septiske. 
Urinstofmængden  rigelig,  proportional  med  Feberen,  Affø- 
ringen i  Orden,  Tabet  af  Kræfter  og  Huld  paafaldende  ringe« 
Pulsen  fulgte  derimod  Temperaturen  og  frembød  færre  Sær- 
egenheder, dog  var  den  aldrig  saa  lille ,  haurd  eller  spændt 
som  ved  den  septijske  Form.  Den  aseptiske  Feber  er 
aldeles  uskyldig,  uden  nogen  som  helst  progno- 
stisk Betydning,  tyder  hverken  paa  lokale  Forstyrrelser 
i  Saaret,  Pussænkoinger  eller  andre  Komplikationer. 

Det  behøver  vel  næppe  at  bemærkes,  at  der  i  det  prak- 
tiske Liv  maa  forekomme  mangfoldige  Overgaogsformer,  at 
de  lietingelser,  som  betinge  den  aseptiske,  og  de,  som  be- 
tinge den  septiske  Form  af  Feber,  i  mangfoldige  Tilfælde 
samtidigt  kunne  komme  til  at  virke,  og  Resultatet  vil  da  al- 
deles afhænge  af,  hvilke  Betingelser  der  i  det  givne  Tilfælde 
gjøre  sig  stærkest  gjældeode.  Ved  de  forskjellige  Former 
af  aaben  Saarbehandling  vil,  naar  Temperaturen  først  er 
kommen  i  Vejret,  de  septiske  Processer  i  Saaret  næsten 
altid  fuldstændigt  paatrykke  Feberen  sit  Præg;  under  den 
antiseptiske   Behandling   vil   minimale    septiske  Processer  i 
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Saaret  uden  at  virke  forstyrrende  paa  HeliDgeD  kunne  give 
Feberen  et  let  septisk  Anstrøg,  der  viser  sig  ved  Liden  af 
Almenbeflndendet,  om  end  i  ringe  Grad  og  ikke  i  Forhold 
til  Tenoperaturforhejelsen,  som  da  i  saadanne  Tilfælde  heller 
ikke  maa  indgyde  Uro.  Da  den  antiseptiske  Teknik  for 
Tiden  ikke  er  i  Stand  til  altid  fuldstændigt  at  hindre 
speciAk  Gjæring  i  Saarsekreterne,  og  da  man  kan  finde  For- 
raadnelsesbakterier  i.  ringe  Antal  selv  i  Saar,  der  bele  per 
primam  intentionem  uden  Reaktion  under  Antiseptik,  kan 
det  ikke  undre  jævnligt  at  træffe  ikke  ganske  rene,  men  dog 
overvejende  aseptiske  Febre. 

Ved  de  forskjeliige  Former  af  aaben  Saarbehandling 
forekommer  af  og  til,  men  rigtignok  kun  sjældent.  Tilfælde 
med  ren  aseptisk  Feber;  hyppigere  findes  en  udpræget 
aseptisk  Feber  ved  Læsioner  eller  Benbrud  uden  Beskadigelse 
af  Buden.  Naar  enkelte  Forfattere  have  paastaaet,  at  disse 
Læsioner  i  Modsætning  til  de  aabne  Brud  forløb  uden  Feber, 
er  vel  Meningen  kun,  at  Patienterne  tilsyneladende  have 
været  feberfri,  imedens  virkelige  Termometermaalinger  mangle. 
Ved  et  Brud  af  en  af  de  store  Knogler,  navnlig  naar  der  er 
betydelig  Blodudtrædning  omkring  Bruddet  eller  stærkere 
Knusning  af  de  bløde  Dele,  vil  Termometret  i  de  fleste  Til- 
fælde vise  en  Forhøjelse  af  Temperaturen;  af  14  ikke  aabne 
.Laarbrud  forløb  kun  de  tre  uden  Feber,  af  Brud  af  Skinne- 
benet uden  Beskadigelse  af  Huden  forløb  ganske  vist  Halv- 
delen feberfri,  hvilket  uden  Tvivl  hænger  sammen  med,  at  i 
de  første  Lemmet  ligger  frit,  behandlet  alene  med  Vægt- 
extension,  imedens  de  sidste  behandles  med  fast  anlagte 
Bandager,  der  hindre  Udviklingen  af  en  livligere  Reaktion 

Hvorfor  Feberen  ikke  ved  alle  Læsioner,  og  navnlig  ved 
Benbrud,  uden  Beskadigelse  af  Huden  viser  en  ren  aseptisk 
Karakter,  er  ikke  let  at  sige;  drejer  det  sig  ved  et  Brud  af 
Laarhalsen  f.  Ex.  med  en  Feber  af  infektiøs  Karakter  om 
en  overset  Komplikation  fra  de  indvendige  Organer  eller 
om  en  undtagelsesvis  Udvikling  af  inficerende  Stoffer  i 
Bruddet? 

At  aabne  Brud,  der  behandles  antiseptisk,  i  de  første 
Dage  skulde  være  aldeles  fri  for  Feber,  at  de  altsaa  skulde 
forholde  sig  gunstigere  end  Brud  uden  Beskadigelse  af 
Huden,  vil  man  vel  ikke  forlange. 

At  der  ogsaa  ved  indvendige  Sygdomme  kan  forekomme 
en  ren  aseptisk  Feber  tror  Forfatterne  k  priori  og  efter  ganske 
enkelte  Erfaringer  at  turde  antage.  Vel  vil  ved  Betændelser 
eller  Suppurationer  i  indre  Organer,  der  staa  i  Forbindelse 
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med  Luften  i  Aanderedskaberné  eller  Fordøjelseskanalen, 
saa  vel  som  hvor  septiske  Stofifer  ere  optagne  i  Legemet, 
Feberen  faa  en  mere  eller  mindre  udpræget  septisk  Karakter, 
men  der  synes  dog  ikke  at  være  Grund  til  at  antage,  at 
Bakterier  elier  lignende  lavere  Organismer  skulde  være  den 
eneste  Grund  til  enhver  Betændelse  i  de  indre  Organer. 

Hovedopgaven  har  været  at  skildre  Ejendommelighederne 
ved  den  septiske  og  den  aseptiske  Feber;  hvad  dennes  Væ- 
sen angaar,  betragter  Forfatterne  den  som  en  Resorptionsfeber 
lige  saa  vel  som  den  septiske,  kun  at  i  denne  sidste  resor- 
beres heterologe,  giftige,  raadnende  Stoffer,  i  den  aseptiske 
homologe  Stoffer,  der  ikke  ere  altfor  forskjellige  fra  de  ved 
det  normale  Stofskifte  dannede  regressive  Produkter;  at  disse 
kunne  drive  Blodets  Temperatur  i  Vejret,  viser  Transfusio- 
nerne og  selv  Avtotransfusionerne. 

At  der  ogsaa  ved  Saar,  som  hele  per  primam  inten* 
tionem,  og  ved  subkutane  Læsioner  floder  en  Henfalden  af 
Væv  Sted,  har  som  antydet  Billroth  vist  og,  som  man  da 
maa  vente,  vil  den  aseptiske  Feber,  især  de  højere  Grader, 
ogsaa  navnlig  optræde  under  Forhold,  hvor  Denfald  og  Re- 
sorption maa  være  betydelige,  ved  store  Blodudtrædninger, 
betydelige  Knusninger,  Operationer  med  meget  stor  Snit- 
flade, hvorimod  Saar  med  skarpe  Instrumenter,  ringe  Blod- 
udtrædning og  Knusning  ville  forløbe  med  forholdsvis  ringe 
Temperatnrforhøjelse. 

Det  er  muligt,  at  de  fast  anlagte  Forbindinger,  som 
bevirke  en  forøget  Resorption  af^Saarsekreter  i  de  første 
Dage,  er  Skyld  i,  at  der  gjennemgaaende  findes  højere  Tem- 
peraturer paa  Volkmanns  Afdeling  end  f.  Ex.  hos  hans  Nabo 
Thiersh,  men  da  den  aseptiske  Feber  er  aldeles  uskyldig, 
bryder  ban  sig  ikke  derom. 

Den  antiseptiske  Irrigation  og  dyb  Drænen  med  Ud- 
skylning af  (det  aseptiske)  Sekretet  i  de  første  Dage  har 
altid  skaffet  et  feberfrit  eller  næsten  feberfrit  Forløb,  men 
den  vanskelige  og  ubekvemme  Teknik  og  de  senere  Farer 
ved  en  dyb,  ikke  aseptisk  Suppuration  lader  den  dog  staa 
tilbage  for  Listers  Forbinding,  naar  denne  kan  anvendes; 
man  sikrer  sig  vel  imod  Septikæmi  i  Begyndelsen,  og  det 
er  jo  allerede  meget ,  men  ingenlunde  imod  en  senere 
Pyæmi. 

Fremtidige  Undersøgelser  i  de  antydede  Retninger  ville 
ventelig  opklare  meget  i  hele  Feberlæren,  allerede  nu  synes 
godtgjort,  at  man  ikke  maa  tilskrive  Temperaturen  alle  de 
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kliniske  Symptomer  i  den  Grad,  som  hidtil  «r  sket  fra  mangp 
Sider.  Termometret  i  og  for  sig  viser  ikke  sikker  Vej  ved 
den  antiseptiske  Behandling,  men  i  samme  Grad  som  dette 
Hjælpemiddel  taber  i  afgjerende  Værdi,  vinder  den  ombygge« 
lige  Iagttagelse  af  Almenbefindendet  i  Betydning. 


Såfsjd  SaHatorimn. 

Efter  Dr.  A.  G.  Virgin  (Kira  1877.    Nr.  9—12). 


Vi  skulle  i  de  følgende  Linier  henlede  vore  Læseres  Op* 
mærksomhed  paa  dette  ny  Kursted  for  Brystsygdomme,  for 
hvis  Behandliog  det  forekommer  os  at  frembyde  flere  gun- 
stige naturlige  Betingelser.  Vi  tillade  os  at  benytte  Dr. 
Virgin^s  Beskrivelse  af  Anstalten  og  Livet  paa  samme  i  af- 
vigte Sommer. 

Ved  Vestre -Stambanen,  omtrent  6  Mil  fra  J5nkdping 
ligger  SåfsjO  Station;  nærved  denne  ligger  en  ikke  ganske 
lille  By  med  et  godt  Jærnbanehotel,  Posthus,  Bryggeri  o.  s.  v. 
Husene,  af  hvilke  flere  ere  ret  nette,  ere  alle  af  Træ,  de 
ligge  ikke  i  regelmæssige  Gader  men  spredte.  Et  lille  Stykke 
Vest  for  Byen  ligger  Skoven,  til  hvilken  man  kan  komme 
enten  ad  en  kortere  alene  for  Gaaende  bestemt  Marksti 
eller  ad  en  lidt  længere  Rjørevej.  For  nogle  Aar  siden 
højnede  sig  paa  Stationens  østlige  Side  en  tæt,  frodig  Skov, 
som  endnu  bedre  end  den  vestlige  vilde  have  egnet  sig  til 
Kursted,  men  Begjærligheden  avlede  Vandalisme,  og  af  denne 
Skov  findes  nu  blot  sørgelige  Levninger,  afhuggede  Stammer 
og  Træstød.  Lykkeligvis  strakte  Ødelæggelsen  sig  ikke  imod 
Vest;  dér  har  man  endnu  Skoven  i  Behold,  og  der  finde  vi 
SåfsjO  Sanatorium. 

Beliggenheden  er  omtrent  800  Fod  over  Havfladen. 
Naar  man  fra  den  ene  eller  anden  Side  træder  ind  i  Skoven, 
slaar  Granernes  Duft  En  i  Møde  paa  en  for  Aandedrætsred- 
skaberne  særdeles  behagelig  og  velgjørende  Maade,  især  i 
den  tidlige  Morgenstund  efter  en  mild  Natteregn  eller  i  den 
friske  Dug.  Snart  titter  den  smukke  Pavillon  med  sin  Veranda 
frem,  den  ligger  paa  en  aaben  Plads.  Denne  lille  Bygning, 
der  snart  skal  udvides,  indeholdt  ved  Dr.  Virgin^s  Ankomst 
foruden  en  stor  og  rummelig  Spisesal  to  større  Værelser  paa 
sin  østlige  Side,  det  ene  for  Damerne,  deres  Toilette  o.  s.  v., 
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det  andet  for  HerrerDe,  aamt  Kjekken  og  underjordiske  KJæl- 
dere.  Den  for  Berreroe  bestemte  AfdeliDg  blev  af  Virgia 
indrettet  lU  Inhalatorium;  det  er  Hensigten,  naar  der  med 
Tiden  rejser  sig  Villaer  i  Skoven,  da  at  overlade  ea 
til  Lægen,  og  dér  vil  da  blive  indrettet  Modtagelsesværelse, 
Inhalationskabinet  o.  s.  v.  Paa  Pavillonens  anden  Side  flk 
Virgin  strax  indrettet  et  hensigtsmæssigt  lille  Lokale  for 
Brønddrikning,  Servering  af  Gedemælk  m.  m.  Gaar  man 
videre  op  i  Skoven,  finder  man  i  Skovbrynet  de  saa  kaldte 
«GroUer»,  det  er  en  Mængde  større  og  mindre  Hytter  af 
Granris,  alle  ganske  net  indrettede,  med  smaa  Træbænke  i 
en  Halvkreds  og  et  eller  to  Borde  i  Midten.  Træder  man 
ind  imellem  disse  smaa  idylliske  Boliger,  der  her  i  Skoven 
ligge  Side  om  Side  uden  at  genere  hinanden ,  ser  man 
overalt  Bængemaatter  udspændte  imellem  Træerne,  i  hvilke 
de  Brystsyge  hvile  deres  trætte  Lemmer  og  indsuge  Gra<* 
nernes  Duft.  Hele  Dagen  med  Undtagelse  af  de  Timer,  der 
tilbringes  i  Inhalatoriet  eller  ved  Maaltiderne,  opholde  Bryste 
patienterne  sig  i  disse  Skovhytter,  bist  og  her  i  deres  Bænge- 
maatter, bekvemt  udstrakte,  dels  læsende,  dels  samtalende 
med  hverandre.  De  mindre  haardt  angrebne  og  de,  som 
have  fulgt  deres  syge  Venner  eller  Slægtninge  sysselsætte 
sig  paa  forskjellig  Maade,  med  Musik,  ved  Pianoet  i  Pavil- 
lonen, med  Lege  i  fri  Luft,  Boldtspil,  Crocket  m.  m.  Saa- 
ledes  gaar  Dagen  hurtigt  og  behageligt,  og  især  da  naar 
der  spores  en  tydelig  Bedring  og  tilbagevendende  Sundhed, 
som  fylder  Sindet  med  Glæde  og  Haab. 

Trods  den  ensformige  Dagsorden  syntes  alle  de  Syge 
at  føle  sig  vel  tilpas.  Af  Luxus  og  Flitter  i  Toilettet  eller  Leve- 
maade  var  der  ikke  Spor.  Man  tænkte  kun  paa  at  beskytte 
sin  Helbred,  nyde  Omgangslivets  Behageligheder  og  more 
sig  paa  en  Maade,  som  hverken  tærede  paa  Sundheden  eller 
Pungen.  Pladsen  var  republikansk,  Ligheden  gjorde  sig 
gjældende  mere  end  ved  noget  andet  Kursted.  Den  for- 
nemme Dame  plejede  Omgang  med  Almuens  Hustruer  og 
Dottre,  Herremanden  med  den  jævne  Borger.  Fælles  Lidelser 
og  Interesse  knyttede  det  lille  Selskabs  Medlemmer  sammen. 
Restavrationen  leverede  udmærket  gode  Varer  til  forholdsvis 
billige  Priser,  Vine  og  øvrige  Spirituosa,  hvoraf  ikke  for- 
brugtes saa  lidt,  vare  af  bedste  Slags  og  Maaltiderne  serve- 
redes i  Hotellet  eller  Pavillonen  til  samme  Pris  efter  Behag, 
ligesom  de  Syge,  der  maatte  holde  sig  inde  paa  deres  Væ- 
relser i  Byen,  kunde  faa  Maden  hentet  fra  Hotellet.  Saavel 
i  Byen  som  i  Skoven  nærved  Pavillonen  fandtes  rigeligt  og 
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godt  Brøndyand,  ligesom  Selters*  og  Sodavand  leveredes  fra 
Restavrationen.  I  Byen  fandtes  en  lille  Badeanstalt,  som 
skal  udvides  til  næsle  Sommer  og  da  ventelig  vil  kunne  til- 
byde baade  varme  Bade  og  Staalbade  m.  m. 

Apotek  fandtes  ikke  paa  Stedet,  hvilket  undertiden  voldte 
Ulejlighed  og  Bekymring,  men  det  er  at  vente,  at  Sundheds- 
kollegiet  vil  gaa  ind  paa  Oprettelsen  af  et  Apotek  i  Såfsjd 
By  i  Sommermaanederne. 

Som  antydet  er  det  hovedsagelig  for  Bryst-  og  Strube- 
lidelser at  Sanatoriet  er  bestemt.  Men  ogsaa  andre  Svage, 
Blegsottige,  Anæmiske,  Nervøse,  især  de,  som  bo  i  lave  og 
usunde  Strøg,  ty  herop  om  Sommeren,  for  i  nogle  Dger  at 
nyde  den  friske,  rene,  aromatiske  Luft,  og  de  fleste  af  dem 
befinde  sig  ogsaa  udmærket  uden  nogen  anden  Behandling. 

De  Sygdomsformer,  som  alligevel  mest  traadte  frem  i 
de  Maaneder,  Virgin  førte  Tilsynet,  vare  Katarrer  i  de  for- 
skjeliige  Dele  af  Aandedrætsredskaberne  og  Svælget,  Bron- 
kiektasier,  kroniske  Lungebetændelser,  Emfysem,  kroniske 
Betændelser  af  Lungesækken  med  Exsudat,  Ftisis  i  forskjel- 
lige  Former,  samt  Hjærtesygdomme,  af  disse  dog  alene 
Bypertrofier  og  Insufficiens  af  Valvula  mitralis. 

Dr.  Virgin  giver  derefter  en  Beskrivelse  af  den  anvendte 
Behandling,  navnlig  Inhalationerne  af  fortættet  og  fortyndet 
Luft  ved  Bjælp  af  Waldenburg's  Apparat  og  af  forskjellige 
Medikamenter,  samt  en  Del  kasuistiske  Meddelelser. 


Om  Hoppenes  og  Skaalkoppenes  Ideititet 


Der  er  i  Ugeskr.  Nr.  26  gjort  Indsigelse  imod,  at  jeg  i  det 
foregaaende  Nummer  har  henstillet  det  som  uafgjort,  hvor- 
vidt Variceller  ere  en  abortiv  Form  af  Variolæ  eller  en 
selvstændig  Sygdom,  og  der  er  til  Bevis  for  det  sidste  an- 
ført tre  Sygdomstilfælde,  i  hvilke  de  Paagjældende  med  korte 
Mellemrum,  henholdsvis  31,  13  og  31  Dage  angrebes  først 
af  Variceller  og  derefter  af  Variolæ,  medens  den  ene  i 
Mellemrummet  blev  vakcineret  med  Resultat. 

Disse  Fakta  vilde  ganske  vist  tale  stærkt  for  den  sidste 
Mening,  dersom  det  var  afgjort,  al  ét  Anfald  —  let  eller 
gysert  —  af  Kopper  sikrer  den  Paagjældende  mod  et  nyt  An- 
fald.     Dette   er  imidlertid  ikke  Tilfældet,  lige  saa  lidt  som 
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det  er  Tilfældet  med  de  andre  iDfektionssygdomme ;  hvor 
ofte  træffe  vi  ikke  UDder  Epidemier  Koppesyge  med  tydelige 
Ar  efter  den  tidligere  i  fjærnere  eller  nærmere  Tid  over- 
etaaede  Koppesygdoro.  At  Variolæ  følge  efter  Variceller 
beviser  ikke,  at  de  ere  forskjellige  Sygdomme,  lige  saa  lidt 
som  det  at  udviklet  Tyfus  følger  efter  en  saakaldet  gastrisk 
Feber  eller  efter  en  anden  abortiv  Form  af  Tyfus,  at  ud- 
viklet Scarlatina  følger  efter  et  let  exantemløst  Tilfælde, 
vel  markeret  Koldfeber  efter  et  let  Tilfælde,  viser,  at  disse 
med  Hensyn  til  Udviklingsgrad  forskjellige  Sygdomstilfælde 
vare  af  forskjellig  Natur.  Kommer  derimod  det  udviklede 
Tilfælde  først,  og  derefter  det  lette,  ja  da  er  der  Rimelighed 
for,  at  disse  to  Sygdomstilfælde  vare  af  forskjellig  Natur,  idet 
den  udviklede  Sygdom  i  Almindelighed  sikrer  mod  et  nyt 
Anfald,  men  der  er  ikke  absolut  Vished,  idet  denne  Sikring 
har  mange  (indtagelser. 

Den  abortive  Form  af  en  Infektionssygdom  udelukker 
ikke  et  nyt  Anfald,  det  gjer  i  Reglen  den  udviklede  Form, 
roen  ikke  altid« 

Dersom  derfor  i  de  tre  af  x  +  y  anførte  Sygdomstilfælde 
Variolæ  vare  komne  først  og  derefter  Variceller,  da  vilde 
der  have  været  Rimelighed  men  ikke  Visbed  for,  at  disse 
havde  været  af  forskjellig  Natur. 

Delte  lille  Svar  er  indsendt  saa  sent,  fordi  jeg  havde 
tænkt  senere  at  knytte  det  til  det,  som  jeg  muligen  maatte 
have  at  anføre,  naar  hele  Artiklen  om  Infektionssygdommenes 
Aarsagsforhold  er  afsluttet. 

Chr.  Weis. 


■aaréaakket  Brøkslig,  kelbreéet  ité  lU«é-Pankre«s-llj8terer.  1  AUg. 
Med.  Cent.  Zeit.  Aug.  8.  meddeler  Du  ri  og  følgende  Tilfælde:  Eo  48-aarig 
Kvinde  led  af  et  Anevrlsme  1  Underlivet,  som  ved  at  trykke  paa  Maveo 
og  DoodenaoD  umuliggjorde  Optagelsen  og  Fordøjelsen  af  Fødemidler  i 
Maven.  Brækningen  var  i  Begyndelsen  mindre  haardnakket,  men  tilsidst 
kunde  end  ikke  en  Drik  Vand  beholdes,  og  Døden  Igjennem  loaoition 
ayntes  forestaaende.  Der  begyndtes  da  den  4de  Marts  med  Brugeo  af 
Kjød-Pankreaskiysterer.  50  Gram  Kjød  og  16  Gram  Pankreas  bleve  hak- 
kede saa  flnt  som  muligt,  og  Massen  derpaa  udrørt  med  varmt  Vand  tU 
eo  tynd  Vælling;  Halvdelen  deraf  blev  injiceret  om  Morgenen,  den  anden 
Halvdel  om  Aftenen.  Om  Horgenen  havde  Patienten  spontan  Aabning 
før  den  Tid,  da  Injektionen  foretoges,  men  1  de  sidste  8  Dage  var  det 
om  Eftermiddagen  nødvendigt  først  at  udtømme  Tarmen  ved  et  alminde- 
ligt Lavement.,  Den  injicerede  Masse  forblev  8—10  Timer  i  Ende- 
tarmen. Naar  der  Injiceredes  en  større  Mængde  end  den  angivne,  kla- 
gede Pt  over  en  ubehagelig  Fornemmelse.   Udtømmelserne  lignede  baade 
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1  Udseeode  og  Lugt  Ezkrementeit,  men  undertiden  kande  de  Indehelde 
ufordøjede  Rester  baade  af  Kjød  og  Paokreas,  navolig  naar  llasaeo  ikke 
ha?de  været  hakket  fint  nok. 

Resultatet  af  denne  Behandling  Yar  I  høj  Grad  slaaende.  Afmag- 
ringen standsede,  og  snart  begyndte  Erneringstllstanden  at  bedres.  Hen- 
Imod  Slntnlngen  af  Marts  var  Patienten  I  Stand  til  at  nyde  et  Par  Teske- 
fulde Mælk  hver  Dag,  og  Mavens  Evne  til  at  taale  Fedemldlerue  tiltog 
eflerhaanden ,  men  man  ophørte  dog  Ikke  med  Injektionerne  før  1  Slut- 
ningen af  Maj,  da  det  I  Begyndelsen  kun  var  en  ringe  Mængde  Føde,  der 
kunde  optages  gjennem  Munden.  Efterhaanden  som  Mavens  fordøjende 
£vne  tiltog,  aftog  Svulsten  I  Størrelse. 

(The  New-York  Med.  Record.    Novbr.  3.    1877.) 


IIiderstottckesfareMiBgen  for  duske  httgtn  tntmgtnit 

Eftker  og  for«ldrelose  Bom. 


I  Anledning  af  den  af  Enkekasaeudvalget  i  •Ugeskrift  for 
Læger*  Nr.  27  indrykkede  Betænkning  tillader  undertegnede 
Bestyrelse  sig  at  fremkomme  med  følgende  Bemærkninger^). 

Vi  ere  aldeles  enige  med  det  ærede  Udvalg  i,  at  de 
trængende  Lægeenkers  Understøttelse  er  en  for  Lægestanden 
saare  vigtig  Sag;  men  just  derfor  har  vi  ogsaa  anset  det 
for  rettest  at  henvende  os  til  hele  Lægestanden,  hvilket  vi 
i  sin  Tid  have  gjort  ved  at  tilstille  enhver  af  de  i  Stats- 
kalenderen som  bosatte  i  Kongeriget  Danmark  anførte  Læger 
et  Exemplar  af  Lovene  for  den  af  os  stiftede  Forening, 
hvorved  enhver  dansk  Læge  altsaa  blev  sat  i  Stand  til  at 
dømme  om  Sagen  og  tage  sin  Beslutning,  hvorved  vi  tro 
at  have  taget  mere  Bensyn  til  hele  Standen,  end  ved  at 
lade  Sagen  komme  til  Åfgjørelse  paa  Enkekassens  General- 
forsamling, hvor  kun  en  Del  af  Lægerne  have  Ret  til  at 
komme,  og  hvoraf  alter  kun  en  vistnok  ikke  meget  stor 
Fraktion  med  Kimelighed  kan  antages  at  ville  give  Møde, 
især  naar  Generalforsamlingen,  som  Enkekassens  Love  be« 
stemme,  afholdes  paa  en  af  Praxis  meget  optagen  Tid, 
hvor  vistnok  kun  saare  faa  Provinslæger  ville  kunne  være 
hjemmefra. 

Vi  ere  dernæst  enige  med  det  ærede  Udvalg  i,  at  Under- 


*)  Da  Tidens  Knapbed  hindrede  disse  Bemærkningers  Offentliggjørelse 
før  Enkekassens  Generalforsamling,  ansaas  det  for  rettest  at  oppebie 
denne,  men  efter  dennes  Afholdelse  findes  ingen  Grand  til  Foran- 
dringer»  og  Bemærkningerne  fremkomme  derfor  i  deres  oprindelige 
Form.  V.  Ingerslev. 
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øtettelsessagen   er    « egentlig   EDkekassen   uvedkominende« ; 
meQ  vi  har  derfor  heller  ikke  kunnet  se  nogen  Nødvendighed 
for  at  knytte  denne  Sag  til  Enkekassen  eller  nogen  Urime- 
lighed i,   at   en  med  dette  Formaal  virkende  Forening  har 
sin   egen  Bestyrelse ,   og  det  forekommer  os,   at  med  den 
Organisation,    som    vor  Forening  har,    have  Medlemmerne 
gjennem  deres  af  dem  selv  valgte  Repræsentanter  og  ved 
det  dem  selv  i  Lovene  tillagte  Initiativ  en  langt  større  Ind- 
flydelse paa  Love,  Bestyrelsesvalg  og  hele  Forretningsgangen, 
end  Tilfældet  vilde  blive,  naar  Understøttelsessagen  knyttedes 
til  Enkekassen,   hvor  Organisationen    er  en  hel  anden   og 
Bestyrelsen  vælges  af  tildels  ganske  andre  Personer,    end 
Understøttelsesforeningens  Medlemmer,  og  med  andre  Ben<« 
syn  for  Øje.     Maar  der  henvises  til  de  Enkekassen  under- 
lagte Legater,    da    er  Grunden  til  at  disse  ere  underlagte 
Enkekassen  rimeligst  at  søge  i,  at  der  paa  deres  Tilblivelses- 
tider  ikke  fandtes  nogen  anden  Institution,  som  tog  sig  af 
Lægernes  Enker;   men  selve  det  Faktum,   at  Enkekassens 
Bestyrelse  har  disse  Legater  at  uddele,  synes  os  ikke  nogen 
nødvendig  Grund  til,  naar  ikke  Åndet  taler  derfor,  at  knytte 
Understøttelsessagen  til  Enkekassen ;  Legater  uddeles  jo  ofte 
af  Personer   eller  Institutioner,   som    ellers   ikke   har  med 
Understøttelser  at  bestille.    Naar  det  derved  erhvervede  per- 
sonlige Bekjendtskab   til  de  trængende  Enker  paaberaabes, 
da   forekommer   det   os,   at  just  Bestyrelsesmedlemmernes 
Fordeling  over  hele  Landet,  i  Forening  med  Repræsentant- 
Institutionen,   som  vor  Forening  har  fælles  med  de  danske 
Lægers  Hjælpeforening,  og  som  der  arbejder  udmærket  godt, 
giver   os    en    saa   stor   Adgang   til  at  kjende  de  Søgendes 
Trang  og  Berettigelse  til  Bjælp,  som  Bestyrelsen  for  Læger- 
nes Enkekasse  maa  savne,  hvorhos  vi,  i  Fald  man  ikke  havde 
afvist  vore  Tilbud  om  Forhandling,  havde  til  Fordelingen  af 
de  08  betroede  Midler  end  ydermere  kunnet  nyde  Gavn  af 
det  Personalkjendskab,  som  Udvalget  særlig  tiltror  Bestyrelsen 
for  Lægernes  Enkekasse,  ved  at  faa  valgt  et  Medlem  af  denne 
til   at  tiltræde  vor  Bestyrelse,  saaledes  som  det  udtrykkelig 
bestemmes  i  g  4  af  vor  Forenings  Love. 

Medens  vi  saaledes  vel  kunne  bifalde  et  Par  enkelte 
Ytringer,  ere  vi,  som  det  ses,  i  Hovedsagen  fuldstændig 
uenige  med  det  ærede  Udvalg,  og  saaledes  kunne  vi  heller 
ikke  indrømme  Berettigelsen  af  den  Ytring,  at  vi  have  bragt 
« denne  Sag  ud  af  det  Spor,  som  den  var  kommen  ind  i*. 
Vi  havde  fra  Januar  Maaned  d.  A.  arbejdet  i  Sagen,  og  da 
vi,   som   del  ærede  Udvalg  selv  bemærker,   samtidig  med 
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Dr.  WiiDBtedt  iDdseodte  de  af  os  udarbejdede  Love,  var 
Sageo  aaaledeg  færdig,  at  den  med  8  Dages  Varsel  kunde 
være  bragt  frein  for  Offeatlighedeu,  medens  Udvalget  da  først 
skulde  til  at  forhandle  og  bearbejde  det  Forslag,  som  var 
det  forelagt.  Det  forekommer  os  saaledes,  at  det  vel  kaa 
siges,  at  var  Sagen  den  Gang  ikke  allerede  paa  en  vis  Maade 
kommen  til  Vejende,  saa  var  det  Spor,  hvori  den  befandt 
sig,  vel  nærmest  det,  hvori  vi  havde  bragt  den,  og  vi  ville 
da  overlade  til  Enhver  at  demme  om,  hvorvidt  det  er  08, 
som  har  bragt  Sagen  ud  af  Sporet,  eller  om  det  ikke  maaske 
snarere  kunde  siges,  at  det  ærede  Udvalg  nu,  ved  at  tilraade 
at  skabe  en  Konkurrence  med  den  i  fuld  Virksombed  be- 
staaende  Forening,  vil  bringe  Sagen  «ud  af  det  Spor,  som 
den  var  kommen  ind  i*. 

Det  maa  ievrigt  vel  bemærkes,  at  da  vi  i  sin  Tid  hen- 
vendte hos  til  det  ærede  Udvalg,  var  det  ikke  med  en  An- 
modning om  at  behandle  de  af  os  udarbejdede  Love,  mea 
kun  med  en  Meddelelse  om,  hvad  der  af  os  var  sat  i  Værk, 
en  Forespørgsel  om,  hvorledes  man  vilde  stille  sig  til  denne 
Sag,  og  et  Tilbud  om  at  forhandle  med  Udvalget,  hvis  derved 
Enighed  om  Sagen  kunde  opnaas.   Herpaa  modtoge  vi  efter 
omtrent  6  Ugers  Forløb  det  Svar,  at  Udvalget  først  efter  al 
have  modtaget  en  Erklæring  fra  Livsforsikringsselskabets  Be« 
styrelse,  som  kunde  ventes  om  et  Par  Maaneder,  vilde  kunne 
udtale   sig   om  vort  Forehavende;   men  der  fandtes  ingen 
Antydning  af  nogen  Beredvillighed  til  at  forhandle  med  os, 
og  da  det  nu  ikke  var  os  muligt  at  indse,   hvad  Livsfor- 
sikringsselskabets   Bestyrelses    Erklæring    om   Enkekassens 
Status  og   Fremtidsudsigter  egentlig  havde  med  Understøt- 
telsessagen  at  gjøre,  og  det  lod  til,  at  Sagen  ved  at  oppebie 
denne   vilde  skydes  ud   i  en  noget  ubestemmelig  Fremtid, 
medens  der  beller  ikke   var  synlige  Tegn  til,  at  det  ærede 
Udvalg  silde  indlade  sig  nærmere  med  os,  besluttede  vi  at 
lade  Sagen  komme  frem  for  Offentligheden.     Naar  nu  det 
ærede  Udvalg  bebrejder  os  vor  •  Ilfærdighed«,  da  ere  vi  os 
egentlig  ikke  nogen  saadan  bevidste,    men  skulle  dog  be* 
mærke,  at  hvor  der  er  Trang  at  afhjælpe,  har  det  paa  en 
vis  Maade  altid  Hast,  og  naar  vi  nu  kunne  uddele  Under- 
støttelser allerede  i   1878,  saa  forekommer  det  os  dog,  at 
dette  i  det  mindste  for  de  Trængende  er  heldigere,  end  om 
vi  skulde  vente  dermed  indtil  1879. 
Den  f6de  December  1877. 

Ingerslev,      Boisen.      Cold.     Røse.     Ulrik. 

Formtod. 
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O? enigt  •?  er  SygdMBMe,  DeMUd  tg  Pedtler  I  Uebealifi, 

Fra  KjøbenbavDs  prakt  Læger  er  i  Ugen  12te— 18de  December  tn« 
meldt  813  Sygdumetilfælde,  hvorlblaodt  696  af  Parsoter,  oemllg: 

Kopper  O,  Skaalkopper  26,  Mæslinger  2,  Skarlagensfeber  2,  ondartet 
Halssyge  17,  Strnbehoate  2,  Klgboste  10,  Faaresyge  13,  gastr.  Feber  27, 
tyf.  Feber  5,  eiantematisk  Tyfus  O,  Blodgang  1,  asiatisk  Kolera  O, 
Indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  90,  Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  17, 
Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  1,  Brystkatarr  866,  Grippeé, 
Lungebetændelse  25,  Halsbetændelse  68,  akotLeddereTraatlsme  11,  andre 
Farsoter  14  (Øjenbetændelse  6,  Zona  1,  Nældefeber  8,.  Furnnkler  8 
og  Erytem  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  70,  venerisk  Saar  12,  erbverYet 
Syfilis  16,  medfødt  Syfilis  1,  Fnat  7,  Drankergalskab  6,  BrændoYlnssyg- 
dom  7., 

Af  de  anmeldte  epidemiske  Sygdomme  ere  de  fleste  Tilfælde  i  For- 
hold til  Folkemængden  forekomne  1:  Toldbodgade,  Frederiksholms  Kanal 
og  GI.  Strand. 

Dødsfaldenes  Antal  er  88.  Dødsaarsagerne  ere:  Farsoter  11 
(ondartet  Halssyge  2,  tyf.  Feber  2,  IndenL  Kolera  og  akut  Diarré  4,  Bar- 
selfeber 2,  ondartet  Saarfeber  1);  Blodforgiftninger  1;  konstUu* 
tlonelle  Sygdomme  21  (Lungesvindsot  11);  voldsomme  Døds« 
aarsager  2  (Selvmord  1);  Dannelsesfejl  8;  lokale  Organsyg- 
domme 36;  Sygdomme  1  de  ydre  Dele  4;  andre  hyppige  Døds- 
aarsager  10  (Tæring  hos  Smaabørn  2)« 

Levendefødte  ere  148  (82  Drenge,  66  Piger);  Dødfødte  1. 

De  5  første  Dage  af  den  forløbne  Uge  vare  varmere  end  sædvanligt 
med  vestlige  Viode,  taaget  Luft  og  en  Del  Nedbør;  1  de  2  sidste  Dage 
gik  derimod  Temperaturen  ned  under  det  Normale  med  nordlige  Vinde, 
men  vedblivende  meget  fugtig  Luft 

I  Følge  de  ugentlige  Oversigter  fra  fremmede  Byer  er  der  af  frem- 
herskende epidemiske  Sygdomme  anmeldt  følgende  Antal  Dødsfald:  1 
London  af  Kopper  25,  Mæslinger  76,  Skarlagensfeber  46,  Difteritis  og 
Kroup  13,  tyf.  Feber  og  Tyfus  27;  i  Kristlania  af  Skarlagensfeber  1;  1 
Stokholm  af  Mæslinger  1,  Skarlagensfeber  3,  tyf.  Feber  3,  Difteritis  2;  1 
St  Petersborg  af  Kopper  10,  Mæslinger  3,  Skarlagensfeber  9,  Difteritis 
og  Kroup  16,  tyf.  Feber  20,  eiant.  Tyfus  8,  Fb.  recurr.  8;  i  K6nlgs- 
berg  af  Skarlagensfeber  1,  Difteritis  og  Kroup  5,  tyf.  Peber  1;  1  Dansig 
af  Mæslinger  3,  Difteritis  og  Kroup  18,  tyf.  Peber  3;  1  StetUn  af 
Difteritis  og  Kroup  2,  tyf.  Feber  1;  i  Hamborg  af  Difteritis  og  Kroup  11, 
tyf.  Feber  5,  Dysenteri  1 ;  1  Berlin  af  Mæslinger  5,  Skarlagensfeber  20, 
Difteritis  og  Kroup  35,  tyf.  Feber  9 ;  1  Bryssel  af  Mæslinger  3,  tyf  Feber  2, 
Difteritis  1;  1  Paris  af  Mæslinger  14,  Skarlagensfeber  2,  Difteritis  og 
Kroup  50,  tyf.  Feber  22,  Dysenteri  1;  1  Wien  af  Kopper  5,  Mæslinger  1, 
Skarlagensfeber  3,  Difteritis  og  Kroup  23,  tyf.  Feber  6;  1  Rom  af  Kop- 
per 2,  Difteritis  og  Kroup  3;  i  Alexandria  af  Dysenteri  3;  1  Ny- York  af 
Skarlagensfeber  16,  Difteritis  og  Kroup  40,  tyf.  Feber  6;  i  KalkutU  af 
Feber  140,  asiatisk  Kolera  26;  i  Bombay  af  Febrls  remitt  173.  Den 
asiatiske  Kolera  i  Japan  synes  at  tage  et  mildt  Forløb;  1  Yokohama  og 
Omegn  vare  indtil  5te  Oktober  574  Angrebne,  233  Døde. 
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Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Rronpriasessegade  22) 

er  aabeDl  for  Herrer  KL  7—9  og  l^/»— 2*/a, 
for  Damer  og  Børn  RI.  11—12  og  2*^— 3V9. 

Behandling  i  Bjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•?•  Krarap. 

Utgtn»%  BakekaaMj  der  nu  ejer  et  Gruodfond  paa  om- 
trent 150,000  Kr.  og  et  Legatfond  paa  over  SjOOO  Kr.,  hvis 
Renter  udelukkende  tilfalde  Enker  efter  Medlemmer  af 
Enkekassen,  indbyder  d*Elrr.  Læger  til  at  indtræde  som 
Interessenter. 

Medlemsbidraget  for  1878  bedes  indsendt  i  Løbet  af 
Januar  Maaned  til  Kassereren  Dr.  Gerber,  Gasvej,  Kjøben- 
havn,  V.,  der  ogsaa  paa  Forlangende  udleverer  Lovene. 

Mentone, 

(Alpes  maritlaies), 

PENSION  DXJ  NORD 
dansk  Pensionat. 

KHmatisk  Vinteropholdssted  for  Rekonvalescenter  navnlig 
efter  Brystsygdomme  ( Lngebetmrfeise  |  Brtakilts,  latarTi 
åsihMa),  for  Brysiljmi^  Wgt-  og  Hervesfage.  Pensionen  har 
store,  rummelige  Værelser  og  en  heldig  Beliggenhed. 

Referencer  og  nærmere  Oplysninger  meddeler  som  tid- 
ligere ApøCeker  L.  Schjødte,  Adelgade  I1&,  Isle  Sal,  Kjø- 
benhavn.     Forespørgsler  besvares  omgaaende. 

Cand.  pharm.  C .  R.  E v e  r s  lallkaraMtal^  Peder  Skrams* 
gade  17 »  2den  Sal.     Daglig  aaben  fra  7—1 2  Formiddag. 

Den  1ste  -Februar  1878  nedsætter  jeg  mig  som  prakti- 
serende Læge  og  Fødselshjælper  ved  Ulstrup  Station. 

Jøk.  V.  t.  WIssiag. 


Blanco  Lonot  BoftryMierl.    G.  A.  Reltieii  ForUf. 
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